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1 Johdanto 
 
Keskeisiksi vammaisuuteen liittyviksi kysymyksiksi tänä päivänä ovat nousseet ihmis-
oikeuskysymykset. Ihmisoikeudet nähdään nykyään lainsäädännön perustana ja vam-
maiset ihmiset ihmisoikeuksien haltijoina, joilla on oltava myös mahdollisuus vaatia 
oikeuksiensa toteutumista. Ihmisoikeusperustalle on rakennettu YK:n vammaisten 
henkilöiden oikeuksia koskeva yleissopimus ja sen valinnainen pöytäkirja. Koska vam-
maisten henkilöiden ihmisoikeuksia ja perusvapauksia ei ole pidetty itsestään selvinä, 
niistä säädetään erikseen sopimuksessa. Sopimus ei perusta uusia ihmisoikeuksia 
vammaisille, mutta se vahvistaa jo olemassa olevia. Sopimus korostaa nimenomai-
sesti vammaisten ihmisten itsemääräämisoikeuden merkitystä. (Gustafsson n.d 4; 6.) 
Suomi ei ole vielä voinut ratifioida mainittua sopimusta. Ratifioinnin onnistumisen 
kannalta oleellista on, että Suomi säätää lainsäädännöllisesti siitä, millaisissa tilan-
teissa ja miten itsemääräämisoikeutta pitää tukea ja milloin sekä miten sitä saadaan 
kaventaa sosiaali -ja terveydenhuollon työntekijöiden toimesta. Yksi vaikeimmista ky-
symyksistä on sellaisten ihmisten itsemääräämisoikeuden vahvistaminen, joiden kog-
nitiiviset kyvyt ovat pysyvästi heikentyneet. (Topo 2012, 1-3.) Edellä kuvattuun YK:n 
vammaisten henkilöiden oikeuksia koskevan yleissopimuksen ratifiointiin liittyen 
Suomessa on ollut käynnissä lainsäädännöllistä myllerrystä, josta osoituksena on itse-
määräämisoikeuslakiesitys (HE 28.8.2014/108) ja sittemmin erityishuoltolain muutos-
esitys(HE 22.10.2015/96).  
 
Kehitysvammaisten parissa työskentelevänä henkilönä luonnollisesti olen seurannut 
tätä myllerrystä sekä kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeuteen liitty-
vää julkista keskustelua eri medioissa. Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeus ajan-
kohtaisena ja jossain määrin murroksessakin olevana aiheena puhutteli minua syk-
syllä 2015. Omat kokemukseni kehitysvammaisten henkilöiden kanssa työskente-
lystä, aihetta käsittelevä koulutus syksyllä 2015 sekä ajatusten vaihto työelämän 
edustajien kanssa, antoivat lopulta henkilökohtaisen varmistuksen minulle aihees-
tani. Itsemääräämisoikeus on aihe, joka koskettaa meitä jokaista. Se saa uuden mer-
kityksen tilanteissa, joissa henkilö tarvitsee oikeutensa toteuttamiseen mahdollisesti 
tukea tai on muuten riippuvainen arjessaan toisten henkilöiden myötävaikutuksesta.  
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Opinnäytetyö käsittelee Jämsän kaupungin vammaispalveluiden asumispalveluiden 
asuntoloissa asuvien kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeuden ilmen-
tymistä arjessa, työntekijöiden näkemyksiä hyödyntämällä. Asumisyksiköt edustavat 
autettua ja ohjattua asumista. Opinnäytetyön aineisto on kerätty teemahaastattele-
malla kahdeksaa asumisyksiköissä työskentelevää työntekijää. Aineisto analysoitiin 
sisällönanalyysin avulla ja työ edustaakin kokonaisuudessaan kvalitatiivista tutkimus-
suuntaa.  
 
2 Kehitysvammaisuus 
Kehitysvammaisuuteen liittyen tuotetaan tietoa eri tieteenaloilla, tieteenalasta riip-
puen korostuvat eri painospisteet kehitysvammaisuuden määrittelyssä.  Kehitysvam-
maisuutta voidaan määritellä ja sitä voidaan lähestyä esimerkiksi lääketieteellisestä, 
sosiaalisesta tai toimintakyvyn näkökulmasta. Kehitysvammaisuuden määrittelyssä 
kuitenkin erityisesti korostuvat kaksi näkökulmaa, joiden avulla kehitysvammaisuutta 
lähestytään, näkökulmat ovat lääketieteellinen ja sosiaalis-kulttuurillinen. Jälkimmäi-
sessä näkökulmassa huomio kiinnitetään toimintakykyyn ja sosiaalisiin rooleihin. 
Nämä näkökulmat myös konkretisoituvat kehitysvammaisen henkilön elämässä. Ke-
hitysvammaisuuden määrittelyssä korostuneen kaksijakoisuuden johdosta syntyy 
myös ristiriitaa. Kehitysvammainen henkilö voidaan määritellä yhtä aikaa vajavaiseksi 
lääketieteen avulla sekä samanaikaisesti toiminnallisella määritelmällä osoitetaan 
henkilöllä olevat voimavarat ja mahdollisuudet. Vastaava ristiriita on nähtävissä myös 
kehitysvammaisuuteen liittyvissä palveluissa ja tukimuodoissa. Kuvattu ristiriita syn-
nyttää tarpeen miettiä millainen painoarvo annetaan hoivan ja huolenpidon oletetta-
valle tarpeelle ja millainen taas itsemääräämiselle, oikeudelle määrätä siitä mitä 
omassa elämässä tapahtuu. (Seppälä 2010, 181; 183; 185; Kehitysvammaisuus 2016.)  
 
Kehitysvammaisuuden tarkkarajaisen määritelmän puutteesta johtuen arviot kehitys-
vammaisten määrästä Suomessa vaihtelevat (Heinonen 2013, 5). Kehitysvammaliiton 
arvioiden mukaan Suomessa arvioidaan olevan noin 40 000 kehitysvammaista henki-
löä ja kun lukuun otetaan huomioon myös henkilöt joilla ei ole diagnoosia, henkilöitä 
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on arviolta 50 000. (Kehitysvammaliitto 2015; Eriksson 2008, 10.) Kehitysvammai-
suus-käsitteen epämääräisyydestä sekä laaja-alaisuudesta johtuen kehitysvammai-
suus-käsitteestä on muodostunut ongelmallinen. Toiminta-, työ-, liikunta- ja kommu-
nikaatiokyvyiltään, sekä aisteiltaan erilaisia ihmisiä kutsutaan kehitysvammaisiksi, 
suhteessa toisiinsa hyvin erialaisille ihmisille on annettu vastaavat diagnostiset lei-
mat. Mitä laajemmaksi erilaisuuden kirjo käsitteen alla kasvaa, sitä suppeammaksi 
muodostuu kehitysvammaisten henkilöiden välillä oleva yhdistävien tekijöiden 
summa, kehitysvammaiset ovatkin valtaväestöä heterogeenisempi ryhmä.(Seppälä 
2010, 180–181; Arvio & Aaltonen 2011, 12.) Kehitysvammaisten henkilöiden välillä 
yhtenä ja mahdollisesti ainoana, tätä heterogeenistä ryhmää yhdistävänä tekijänä pi-
detään väestön keskiarvoa merkittävästi alempi älyllinen suorituskyky, älykkyystes-
tien tuottamana älykkyysosamääränä. Kehitysvammaisten henkilöiden välillä älylli-
nen hajonta on kuitenkin suurempi kuin ei–kehitysvammaisten henkilöiden.  Yksittäi-
sen ihmisen kehitysvammaisuuden määrittelyssä ja sen tunnistamisessa älyk-
kyysosamäärän määrittely on keskeinen kriteeri. Tähän määrittelyyn liittyy Suomes-
sakin käytössä oleva WHO:n luokitus ICD-10, jossa määritellään tarkat älyk-
kyysosamäärän rajat lievälle, keksivaikealle, vaikealle ja syvälle kehitysvammalle. 
(Seppälä 2010, 180–181; 183; Arvio & Aaltonen 2011, 19.) Älyllisen kehitysvammai-
suuden määrittely on kuitenkin hyvin oivallinen esimerkki vammaisuuden kulttuuri-
sidonnaisuudesta. Nykymaailmassa älyllisten taitojen korostuneen merkityksen joh-
dosta voidaan sanoa olevan paljon enemmän oppimisvaikeuksista sekä kehitysvam-
maisuudesta kärsiviä ihmisiä, kuin ennen. Olennaista on, että kehitysvammaisuuden 
määrittely ei ole objektiivista mittausta, vaan määrittely tapahtuu juuri kulttuuri-
sidonnaisesti. (Tuominen - Lozić 2014, 14; Viitapohja 2004.) 
 
2.1 Lääketieteellinen määritelmä 
Suomessa on alettu vakiintuneesti viitata kehitysvammaisuudella juuri älylliseen ke-
hitysvammaisuuteen, joka ei ole yhtenäinen ilmiö vaan se ilmentyy monipuolisesti eri 
asioissa (Arvio & Aaltonen 2011, 13). Kehitysvammaisen henkilön tarvitessa eläk-
keen, kuntoutusta tai vammaisuuteen perustuvia etuisuuksia, lähestytään kehitys-
vammaa lääketieteellisestä diagnostiikasta käsin. Lääketieteen avulla osoitetaan sekä 
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todistetaan henkilön vajavaisuus ja sen avulla perustellaan palveluntarve. Lääketie-
teellisessä lähestymistavassa korostuvat diagnoosi- ja etiologiakeskeisyys. Lähesty-
mistavalle tyypillistä on, että kehitysvammaisuus nähdään elimellisenä sekä raken-
teellisena patologiana, kehitysvammaisuuden nähdään olevan pysyvänä tilana sekä 
esteenä normaalille kehitykselle. (Seppälä 2010, 183–184.)   
 
Kehitysvammaisuutta lähestyttäessä lääketieteellisestä näkökulmasta verrataan hen-
kilön ominaisuuksia siihen, mitä lääketieteellisesti pidetään normaalina. Lääketieteen 
näkökulmasta kehitysvammaisuuden tulee ilmetä joko lapsuudessa tai nuoruudessa, 
ennen 18 ikävuotta. Lääketieteellisessä määritelmässä kehitysvammaisena pidetään 
henkilöä, jonka kehitys tai henkinen toiminta on häiriintynyt tai estynyt vamman, 
vian tai sairauden johdosta. Kehitysvamma ilmenee vaikeutena oppia uusia asioista, 
soveltaa opittuja asioista ja vaikeutena itsenäiseen elämän hallintaan. (Arvio & Aalto-
nen 2011, 12; Lääketieteellinen näkökulma 2014.) Kehitysvammaisuuden käytännön 
diagnostiikassa lääkäri määrittää vamman syyn, psykologi määrittelee kehitysvam-
man tason. Toiminta, - puhe-, ja fysioterapeutin tehtäviin lukeutuu toimintakyvyn 
kartoitus. Kehitysvammaisuuden diagnostiikassa korostuu moniammatillisuus. Kehi-
tysvamma ilmenee laaja-alaisesti. Käytännön tasolla kehitysvammaisen henkilön sosi-
aaliset-, kielelliset-, älylliset-, motoriset- ja omatoimisuuteen liittyvät taidot ovat hei-
kommat kuin vammattomalla ikätoverillaan, lisäksi tarkkaavaisuudessa ja hahmotus-
kyvyssä on heikkouksia. (Arvio & Aaltonen 2011, 12; 17.)  
 
Kehitysvammaisuuden diagnostiikassa hyödynnetään ICD-10 kriteerejä (Arvio & Aal-
tonen 2011, 12; 13). WHO:n kansainvälisessä luokituksessa ICD- 10 älyllisellä kehitys-
vammaisuudella tarkoitetaan tilaa, jossa henkilön mielen kehitys on estynyt tai se on 
epätäydellinen. Heikosti kehittyneitä ovat erityisesti kehitysiässä ilmaantuvat taidot. 
Kehitysiässä ilmaantuvilla taidoilla tarkoitetaan yleiseen älykkyystasoon vaikuttavia 
taitoja, joita ovat henkiseen suorituskykyyn vaikuttavat kognitiiviset, kielelliset, mo-
toriset sekä sosiaaliset taidot. Älyllinen kehitysvammaisuus esiintyy yksinään tai sen 
kanssa yhdessä voi esiintyä jokin psyykkinen tai fyysinen tila. Kehitysvammaisuuden 
kahteen pääilmenemismuotoon, eli matalaan älykkyyteen ja sosiaalisten kykyjen 
heikkouteen, vaikuttavat sosiaaliset ja kulttuurilliset tekijät. (Tautiluokitus IDC-10.) 
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Älyllinen kehitysvammaisuus voidaan jakaa erottamalla siitä lievä älyllinen kehitys-
vammaisuus (ÄO alaraja 50–55, yläraja noin 70), keskivaikea kehitysvammaisuus (ÄO 
alaraja 35–40,  yläraja 50–55), vaikea kehitysvammaisuus(ÄO alaraja 20–25, yläraja 
35–40) ja syvä kehitysvammaisuus (ÄO alle 20–25). (Huttunen 2015.) Kehitysvammai-
suuden kuvaamiseen hyödynnetään usein juuri älykkyysosamäärään mittaamista. 
Älykkyys on kuitenkin vain osa ihmisen persoonallisuutta. (Malm, Matero, Repo & 
Talvela 2004, 165.)   
 
 Elämänkokemukset, kasvatus, oppiminen sekä elinympäristö vaikuttavat runsaasti 
siihen millaiseksi aikuiseksi kukin meistä kasvaa. Kehitysvammaisilla henkilöillä on 
yhtä lailla kuin kaikilla muillakin ihmisillä oma persoonallisuus, henkilökohtaiset vah-
vuudet ja heikkoudet, mahdollisuudet ja kyvyt jotka on löydettävä sekä joihin liittyen 
täytyy tarvittaessa antaa tukea. (Malm, Matero, Repo & Talvela 2004, 165.)  Luokitte-
levien diagnostisten kuvausjärjestelmien viitekehyksessä kehitysvammaisen henkilön 
historia sekä persoona jäävät kuitenkin vähäisiksi (Seppälä 2010, 180–181; 183). 
 
2.2 Kehitysvammaisuuden sosiaalinen näkökulma 
Kehitysvammaisuutta tarkasteltaessa sosiaalisesta näkökulmasta kehitysvammaisuus 
näyttäytyy yhteisön suhteena yksilöön. Kehitysvammaisuuden sosiaalinen näkökulma 
korostaa, että jostain yksilön ominaisuudesta tulee vammaisuutta yhteiskunnan aset-
tamien esteiden sekä asenteiden myötävaikutuksesta. Sosiaalisessa näkökulmassa 
vamman lääketieteellinen olemassaolo hyväksytään, mutta vamman aiheuttaman 
haitan nähdään johtuvan yhteiskunnasta ja sen tuottamista asenteellisista ja fyysi-
sistä esteistä. Sosiaalinen malli kertoo siitä, kuinka se mitä kehitysvammaisuudeksi 
ymmärrämme ja kuinka sitä määrittelemme on sidoksissa kulttuuriin ja aikakauteen. 
(Sosiaalinen näkökulma 2013.) Sosiaalisessa lähestymistavassa ei kielletä elimellisten 
vammojen merkitystä. Tarkastelun painopiste on kuitenkin sosiaalisissa tekijöissä, 
jotka vaikeuttavat (kehitys)vammaisten ihmisten elämää sekä heidän osallistumis-
taan yhteisölliseen elämään. (Kehitys)vammaisuuden sosiaalisiin selitysmalleihin si-
sältyy selkeä poliittinen ulottuvuus. Selitysmalli sisältää epäsuoran kysymyksen ”Mi-
ten yhteiskuntaa tulisi muuttaa?”. (Vehmas 2005, 115.) 
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Vammaisuuden kuvaamisesta sosiaalisen mallin mukaisesti esimerkkinä toimii Kontti-
sen (2006, 67) mukaan vammaispalvelulain (L 3.4.1987/380) mukainen vammaisuu-
den määritelmä: ” Vammaisella henkilöllä tarkoitetaan henkilöä, jolla vamman tai 
sairauden johdosta on pitkäaikaisesti erityisiä vaikeuksia suoriutua tavanomaisista 
elämän toiminnoista” (L 3.4.1987/380).  Vammaisuutta lähestyttäessä sosiaalisen 
mallin mukaisesti, ajattelussa korostuu ajatus, että vammaisuus on vammaisten ih-
misten eriarvoistumista ja tämä taas on seurausta yhteiskunnan rakenteista. Sosiaali-
sessa mallissa vammaisuutta ei määritellä diagnoosin perusteella vaan keskeistä on 
henkilön toimintakyky sekä osallistumisen mahdollisuudet yhteiskuntaan. (Konttinen 
2006, 67.) Sosiaalinen malli on alkuperäisesti lähtöisin Englannista ja sen juuret ovat 
Marxilaiset. Sosiaalista mallia pidetään kuitenkin rajoittavana, yksinkertaistavana 
sekä riittämättömänä viitekehyksenä (kehitys)vammaisuuden käsitteellistämiselle 
sekä käytännön järjestelyille. (Vehmas 2005, 140–141.) 
2.3 Kehitysvammaisuus toimintakyvyn näkökulmasta  
Toimintakyky on yksilön sekä hänen ympäristönsä suhdetta kuvaava käsite. Toiminta-
kyky määrittyykin aina suhteessa ympäristöön. Yksilöä ympäröi sekä fyysinen että so-
siaalinen toimintaympäristö. Toimintakykyä määrittää vuorovaikutus tämän toimin-
taympäristön kanssa. Toimintakyvyssä kohtaavat yksilön kyvyt, tunteet, tarpeet sekä 
pyrkimykset vallitsevien tilannekohtaisten fyysisten ja sosiaalisten olosuhteiden, odo-
tusten sekä vaatimusten kanssa. Toimiva ihminen muodostaa toimintakyvyn näkökul-
masta bio- psyko- sosiaalisen kokonaisuuden. Ihmisyksilön toimintakykyisyys on aina 
tilannesidonnainen, moniuloitteinen ja se muodostuu useiden tekijöiden yhteisvaiku-
tuksesta, jossa toimintakykyyn vaikuttavat tekijät vaikuttavat toinen toisiinsa positii-
visesti, mutta mahdollisesti myös negatiivisesti. (Toimintakyvyn kuvaus ja arviointi 
2014; Seppälä 2015.)  
 
American Association on Intellectual and Developmental Disabilities (AAIDD) on 
vuonna 1876 perustettu maailmanlaajuisesti toimiva, suurin ja vanhin monitieteinen 
kehitysvamma-alan järjestö. AAIDD joka aiemmin käytti nimeä American Association 
on Mental Retardation (AAMR) pyrkii edistämään kehitysvammaisten henkilöiden 
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elämänlaatua (AAIDD 2013b.)  Järjestöllä on ollut keskeinen rooli älyllisen kehitys-
vammaisuuden määrittelemisessä ja luokittelussa vuodesta 1921 lähtien. AAIDD:n 
määritelmä kehitysvammaisuudesta on päivitetyt useita kertoja ja määritelmän sisäl-
lössä kehitysvammaisuuteen liittyvä terminologia on muuttunut vähemmän leimaa-
vaksi. (Parmenter 2011, 303- 304; 306; 308.) Alla esitettävä kuva tiivistää sekä konk-
retisoi AAIDD:n kehitysvammaisuuteen luomaa määritelmää. Se myös osoittaa selke-
ästi avun ja tuen merkityksen esimerkiksi kehitysvammaisen henkilöntoimintakyvylle. 
 
Kuvio 1. Yksilöllisen toimintakyvyn osatekijät ja rakenne 
(Thl 2015) 
 
AAIDD määrittelee kehitysvammaisuuden laaja-alaiseksi toimintakyvyn rajoittunei-
suudeksi. Toimintakyvyn rajoittuneisuus on yläkäsite mitä erilaisimpia ilmenemis-
muotoja saavalla sekä mitä erilaisimmista syistä johtuville vaikeuksille oppia sekä yl-
läpitää päivittäiseen elämään liittyviä toimintoja. (Seppälä 2008, 507; Seppälä 2015.) 
AAIDD:n määritelmässä kehitysvammaisuus nähdään vammaisuutena. AAIDD:n esit-
tämässä älyllisen kehitysvammaisuuden kriteereinä on myös älykkyysosamäärä (ÄO) 
joka on enintään 70 -75 ja mihin samanaikaisesti liittyy rajoituksia kahdella tai use-
ammalla adaptiivisiin toimintoihin liittyvällä yksilöllisesti sovellettavalla osa-alueella. 
Näitä osa-alueita ovat kommunikaatio, itsestä huolehtiminen, kotona asuminen, sosi-
10 
 
 
aaliset taidot, yhteisössä toimiminen, itsehallinta, terveys ja turvallisuus, oppimis-
kyky, vapaa-aika, sekä työ. Määritelmän mukaan kehitysvammaisuus ilmenee ennen 
18-ikävuotta. (AAIDD 2013a.) 
 
3 Menetelmiä toimintakyvyn kuvaamiseen 
3.1 Toimi- menetelmä 
Edellä esitettyyn AAIDD:n kehitysvammaisuuden määritelmää teoreettisen lähtökoh-
tana käyttäen on kehitetty myös psykososiaalisen toimintakyvyn kuvaamiseen tarkoi-
tettu toimintakyvyn kuvausprosessi TOIMI. Kuvausprosessissa luodaan yleiskuvaus 
kehitysvammaisen henkilön selviytymisestä hänen nykyisissä asuin tai toimintaympä-
ristöissään sekä elämäntilanteessaan. Menetelmässä tarkastelu keskitetään henkilön 
taitoihin, voimavaroihin ja näiden käyttöä estäviin tai haittaaviin asioihin. TOIMI on 
kehitetty vammaispalveluissa tehtävien tuki- ja palvelusuunnitelmien työkaluksi. Sen 
avulla laaditaan laaja-alainen kuvaus vammaispalveluiden käyttäjän psykososiaalisen 
toimintakyvyn eri ulottuvuuksista, se ei kuitenkaan ole mittari vaan työväline. 
TOIMI:n avulla on mahdollista tunnistaa yksilön toimintakyvyn vahvuudet sekä rajoi-
tukset. Yksilön toimintakyvyn vahvuudet kielivät voimavaroista, rajoitukset taas aut-
tavat paikantamaan toimintoja, joissa henkilö tarvitsee tukea ja apua. Vahvuudet voi-
vat myös kompensoida henkilön toimintakykyyn liittyviä heikkouksia. Toimintakyvyn 
puutteet kuitenkin voivat myös vähentää käytännössä ilmeneviä toimintakyvyn vah-
vuuksia. TOIMI- kuvausprosessissa yksilöllisen toimintakyvyn kuvaus koostuu kol-
mesta osasta jotka ovat henkilön elämäntilanne ja elinolosuhteet, psykososiaalinen 
selviytyminen asuin- tai toimintaympäristössä, perustiedot liittyen henkilön psyykki-
seen ja fyysiseen terveydentilaan. Kuvattujen osa-alueiden sisältöä kartoitettaessa 
hyödynnetään kuvausprosessin keskiössä olevalla henkilöllä olevaa tietoa sekä hänen 
läheistensä ja lähityöntekijöiden tietoa. (Seppälä & Sundin 2011, 3-5.) 
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3.2 ICF- viitekehys  
Ihmisen fyysistä, psyykkistä ja sosiaalista toimintakykyä määriteltäessä usein kerro-
taan mitä kuhunkin mainittuun osa-alueeseen sisältyy. Fyysisen toimintakyvyn kerro-
taan tarkoittavan esimerkiksi yleiskestävyyttä, lihaskuntoa, sekä liikkeidenhallintaa. 
Psyykkistä toimintakykyä kuvataan kognitiivisten kykyjen ja psyykkisten voimavarojen 
avulla, sosiaalisella toimintakyvyllä taas viitataan esimerkiksi ihmisten vuorovaikutus-
suhteisiin. Toisaalta taas toimintakykyä lähestyttäessä on kuitenkin pidetty tarkoituk-
senmukaisempana käyttää yksilön toimintakyvystä yleistä toimintakyvyn käsitettä ja 
sen fyysisiä, psyykkisiä ja sosiaalisia edellytyksiä. (Järvikoski 2013, 28.)  
 
Yksilön toimintakyvyn kuvaamiseksi tarvitaan moniuloitteista lähestymistä, Internati-
onal Classification of Functioning, Disability and Health (ICF) on Maailman terveysjär-
jestön WHO:n vuonna 2001 julkaisema toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja tervey-
den kansainvälinen luokitus. ICF saattaa yhteen toimintakyvyn ja toimintarajoitteiden 
hahmottamiseen ja selittämiseen esitetyt lääketieteellisen ja sosiaalisen mallin. ICF 
edustaa biopsykososiaalista kokonaisvaltaista näkökulmaa toimintakyvyn kuvaami-
sessa. ICF ja IDC-10 on luotu täydentämään toinen toistaan ja niitä suositellaan hyö-
dynnettävän yhdessä. (Kaski, Manninen & Pihko 2012, 15; ICF-luokitus 2014; WHO 
2004, 3-4; 19.) ICF- ajattelussa toimintakyky on sateenvarjokäsite joka sisältää kaikki 
kehon/ruumiin toiminnot, suoritukset (joilla viitataan kokonaisvaltaisiin toimintoihin) 
ja osallistumisen joka viittaa ihmisen osallistumiseen erilaisiin sosiaalisiin kontekstei-
hin esimerkiksi osallistumisen lähiyhteisöön. Toimintarajoitteet taas ovat yläkäsite 
joka sisältää kehon/ruumiin vajavuudet, sekä suoritus- ja osallistumisrajoitteet. (ICF 
2004, 3.) 
 
ICF luo mahdollisuuden kokonaisvaltaiseen kuvaukseen yksilön toimintakyvystä, sii-
hen liittyvistä muutoksista sekä toimintakykyyn vaikuttavien tekijöiden vuorovaiku-
tussuhteista. ICF:n avulla voidaan saada käsitys yksilön toimintakyvyn, toimintarajoit-
teiden sekä terveyden taustoista sekä siitä, kuinka niihin voidaan vaikuttaa. (Suo-
mela-Markkanen, Mesiläinen & Mäkelä 2015, 5.) 
ICF:n keskeisenä tavoitteena on saattaa näkyväksi se miten sairauden tai vamman 
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vaikutukset näkyvät ihmisen elämässä sekä estävät osallistumista. Kuvaamisen lähtö-
kohdat ovat yksilölliset eikä niiden perusteella tule tehdä yksilöiden välillä yhdenmu-
kaistamista. (Vammaissopimus ja ICF; ICF-luokitus 2014.)  
 
 
Kuvio 2. ICF -luokituksen osa-alueiden vuorovaikutussuhteet. 
(Toimia toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin kansallinen asiantuntijaverkosto) 
 
Ihmisen toimintakykyä sekä sen mahdollista alenemista kuvataan ICF viitekehyksessä 
suoritusten ja osallistumisen tasoilla yhdeksän osa-alueen kautta. Osa-alueet ovat: 
(1) oppiminen ja tiedon soveltaminen, (2) erilaiset tehtävät sekä niiden vaateet (vaa-
teilla viitataan esim. stressinkäsittelykykyyn), (3) kommunikointi, (4) liikkuminen, (5) 
itsestä huolehtiminen, (6) kotielämä, (7) vuorovaikutus ja ihmissuhteet, (8) keskeiset 
elämänalueet kuten koulutus ja työ, (9) yhteiskunnallinen ja yhteisöllinen toiminta. 
ICF- viitekehyksessä tarkastelu keskittyy yksilön ”kyvyistä”, toimintaan, erilaisiin toi-
mintakäytäntöihin sekä toimintatilanteisiin, tämä johtaa hiljalleen siirtymiseen toi-
mintakyvyn käsitteestä kohti toimijuuden käsitettä. ICF – viitekehyksessä ei kuiten-
kaan ole toimintakyvyn käsitteen suorituksia ja osallistumista pystytty erottamaan 
toisistaan, vaan molempia näistä kuvataan samojen osa-aleuiden tai ulottuvuuksien 
avulla. ICF perustaa ajattelun kuitenkin yksilön osallistumismahdollisuuksien lisäämi-
sestä ja se soveltuu voimavaralähtöiseen työskentelyyn. (Järvikoski 2013, 28–29.) 
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4 Kehitysvammaisten asumispalvelut 
Suomessa kehitysvammahuolto rakennettiin 1900-luvun puolivälin jälkeen laitosjär-
jestelmällä. Kansainvälisellä tasolla vertailtuna Suomen laitosten aktiivinen rakennus-
vaihe oli hyvin myöhään.  Ensimmäisten laitoskriittisten puheenvuoroja esitetiin 
1960-luvulla.  1970- luvulla keskusteltiin laitospaikkojen lisäämisestä ja myös esitet-
tiin kritiikkiä niiden lisäämistä kohtaan. 1970- luvulla alettiin kiinnittää uudenlaista 
huomiota kehitysvammaisten asumiseen, tähän liittyvää keskustelua on kärjistetysti 
kuvattu kahdella teemalla, jotka ovat ”laitoskritiikki” sekä ”aikapommi”. Aikapommi-
käsite muodostui kotona ikääntyvien vanhempiensa kanssa asuvista aikuisista kehi-
tysvammaista henkilöistä. Näiden myötä alkoivat kehittyä myös kehitysvammaisten 
asumisen ratkaisuiksi asuntolat, sekä niin kutsuttu tukiasumisen järjestäminen. (Lep-
pänen 2014, 196–197.) 
 
Kuntayhtymät alkoivat rakentaa laitoshoitoa korvaavia ryhmäkoteja 1980- luvulla 
(Hintsala, Seppälä & Teittinen 2008, 217). Kehitysvammaisten ihmisten asumisen pe-
rusratkaisuksi syntyneiden ryhmäkotien kuvataan saaneen alkunsa kuntoutusopti-
mismin hengessä, kehitysvammaisuuteen liittyvän kuntoutusparadigman mukaisten 
periaatteiden vallitessa. Aikakausi oli kehitysvammalaitosten hajauttamisen kultai-
sinta aikaa. Kuntoutusparadigmaan liittyi tyypillisesti kärjistetysti kuvattuna kehitys-
vammaisten henkilöiden näkeminen lääkinnällisesti orientoituneiden kuntoutustoi-
menpiteiden kohteena. Aikakaudelle oli hyvin tyypillistä, että kehitysvammaisia hen-
kilöitä harjaannutettiin, opetettiin, sosiaalistettiin, arvioitiin, ohjattiin, autettiin, tuet-
tiin, mitä erilaisimmissa toiminnossa, heidän kotonaan, kouluissa, työtoiminnossa ja 
kerhoissa. Kaikki kehitysvammaisten toiminta integroitiin muuhun yhteiskuntaan, 
mutta tietyin ehdoin, integroituminen tapahtui nimenomaisesti kehitysvammaisille 
suunnattujen palveluiden avulla. Alun perin hyvää tarkoittavan toiminnan on jälkeen-
päin nähty tuottavan kuitenkin sosiaalista segregaatiota. (Seppälä 2010, 189.) Raken-
netuilta puitteiltaan ryhmäkotirakentamiselle tyypillistä oli, että yhteiset tilat suunni-
teltiin suuriksi ja kehitysvammaisten henkilöiden henkilökohtaiset tilat pieniksi. 
Vuonna 1987 on julkaistu raportti, joka käsittelee aikuisten kehitysvammaisten asu-
misyksiköitä, raportti sisältää seikkaperäisiä ohjeita siitä millaisia ryhmäkotien raken-
teellisesti ja tulee olla, Suomeen nämä ohjeet tulivat Ruotsista. Ryhmäkotiasuminen 
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rinnastettiin ydinperheasumiseen. (Hintsala, Seppälä & Teittinen 2008, 223; ks. Kehi-
tysvammaliitto 1987.)  
 
Monet kehitysvammaisille henkilöille myönnettävät palvelut ja etuudet, toimeentu-
loon, arjen sujumiseen sekä kotona asumiseen liittyen, ovat diagnoosiperusteisia. 
(Lääketieteellinen näkökulma 2014.) Kehitysvammaisille suunnattujen tukipalvelui-
den tavoitteena on kehitysvammaisen henkilön jokapäiväisen elämään liittyvien iän-
mukaisten toimintojen sekä roolien mahdollisimman hyvä hallinta. Tavoitteeseen py-
ritään vahvistamalla kehitysvammaisen henkilön toimintakykyä tarve ja realiteetit 
huomioiden, vaikuttamalla asuin- ja toimintaympäristöön, sekä järjestämällä tukipal-
veluita olosuhteisiin ja tilanteisiin, joissa kehitysvammainen henkilö niitä toimintaky-
kynsä puolesta tarvitsee. Kehitysvammaisen henkilön sekä hänen perheensä palvelu-
tarpeen arvioinnin tulee olla laaja-alaista ja monipuolista, ennen kaikkea sen tulee 
olla asiakaslähtöistä. Ihmisten elämäntilanteet, toimintakyky ja palvelutarve muuttu-
vat läpi elämän palvelutarpeeseen liittyvän arvioinnin tuleekin tapahtua elämänkaa-
ren erivaiheissa. (Seppälä 2008, 508–509.) 
 
Kehitysvammaisten ihmisten asumispalvelujen järjestämisen näkökulmasta keskei-
simmät lait ovat laki kehitysvammaisten erityishuollosta (L 23.6.1977/519), laki vam-
maisuuden perusteella järjestettävistä palveluista ja tukitoimista (L 3.4.1987/380) ja 
sosiaalihuoltolaki (L 17.9.1982/710). Sosiaalihuoltolaki määrää kuntia huolehtimaan 
kehitysvammaisten erityishuollosta ja vammaispalveluista sen mukaisesti kuin kysei-
sissä laissa erikseen säädetään. Vammaispalvelulain mukaisesti kehitysvammaisen ih-
misen asumisen järjestäminen tapahtuu tarjoamalla hänelle palveluasumista, turvaa-
malla hänen tarvitsemansa asunnon muutostyöt tai järjestämällä itsenäinen asumi-
nen tarvittavien asuntoon liittyvien tarpeellisten koneiden, välineiden sekä laitteiden 
avulla. Jatkuvan laitoshoidon tarve rajoittaa henkilön palveluasumiseen liittyvää oi-
keutta. (Niemelä & Brandt 2008, 20.) Asumispalvelut järjestetään ensisijaisesti vam-
maispalvelulain perusteella. Mikäli ihminen ei saa riittäviä palveluita vammaispalve-
lulain perusteella on hänellä oikeus saada tarvitsemansa palvelut lain kehitysvam-
maisten erityishuollosta perusteella. (Ekmark, Heiniluoma, Huotari, Leino & Puranen 
2010, 14.) Yleislain mukaiset palvelut ovat siis lähtökohtaisesti ensisijaisessa suh-
teessa erityislain nojalla myönnettäviin palveluihin. Henkilölle kuitenkin syntyy oikeus 
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erityislain mukaisiin palveluihin, mikäli hän ei saa tarvitsemiaan palveluita yleislain 
perusteella. Asumispalvelupäätöksiä tehtäessä tulee kuitenkin soveltaa asiakkaan 
kannalta edullisempaa lakia. Koska kehitysvammaisille tarkoitetun erityishuollon pal-
velut ovat asiakkaalle pääasiassa maksuttomia, tuleekin kehitysvammaisten erityis-
huoltolaki sovellettavaksi useissa tapauksissa asumispalveluja myönnettäessä. (Kehi-
tysvammaisten tukiliitto, tärkeimmät lait.) Kehitysvammaisten erityishuoltoa järjeste-
tään ihmisille, joiden kehitys tai henkinen toiminta on estynyt tai häiriintynyt synnyn-
näisen tai kehitysiässä saadun vamma, sairauden tai vian vuoksi. Tavoitteena erityis-
huollolla on tukea vammaisen ihmisen omatoimista suoriutumista. Kehitysvammais-
ten erityishuoltolaissa säädetään kehitysvammaisten erityishuoltoon lukeutuvista 
palveluista. Näihin palveluihin kuuluu asumisen järjestäminen, yksilöllinen hoito ja 
muu huolenpito. Yksilöllistä erityishuoltoa annettaessa on pyrittävä siihen, että ihmi-
nen, joka ei voi asua omassa kodissaan, mutta joka ei myöskään ole laitoshuollon tar-
peessa, saa asumisensa muulla tavoin. (Niemelä & Brandt 2008, 21.)  
 
Kehitysvammaisten asumispalveluihin liittyvällä palveluasumisella tarkoitetaan asu-
misen muotoa, joka on tarkoitettu ihmisille, jotka puutteellisen toimintakykynsä joh-
dosta tarvitsevat jatkuvaa päivittäistä apua. Palveluasumista järjestetään lisäksi myös 
tehostettuna ympärivuorokautisella päivystyksellä ja laitoshoitoa korvaavana palve-
luna, ympärivuorokautisena hoitona. Kehitysvammaisten asumiseen ja asumispalve-
lujen järjestämiseen liittyvät keskeiset käsitteet jaotellaan asumisen tukipalvelujen 
järjestämistavan sekä määrän mukaisesti. Jako tapahtuu autettuun asumiseen, ohjat-
tuun asumiseen sekä tuettuun asumiseen. Autetulla asumisella tarkoitetaan ympäri-
vuorokautisesti tuettua asumista, jossa henkilökuntaa on paikalla ympäri vuorokau-
den, vuoden ympäri. Käytännön tasolla tämä asuminen on muodoltaan useimmiten 
ryhmäkotiasumista. Ohjatulla asumisella tarkoitetaan kevyemmin tuettua asumista. 
Ohjatussa asumisessa ei ole yövalvontaa ja se on tarkoitettu kehitysvammaisille joilla 
on valmiuksia osin itsenäiseen asumiseen sekä elämiseen. Usein ohjattukin asuminen 
on käytännössä yhteisöllistä asumista. Itsenäisesti omassa asunnossaan asuville kehi-
tysvammaisille ihmisille taas on suunnattu tuettua asumista, jossa asumiseen saa tu-
kea tarpeen mukaan tukihenkilöltä. (Harjajärvi, Kairi, Kuusterä & Miettinen 2009, 10.) 
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4.1 Kehitysvammaisten henkilöiden asumisen tulevaisuus 
Nykyään Suomen kansallinen vammaispolitiikka, joka ohjaa myös kehitysvammaisten 
henkilöiden asumiseen liittyviä asioita, on sidottuna kansainväliseen vammaispolitiik-
kaan. Tätä politiikkaa erityisesti ohjaa YK:n yleissopimus vammaisten henkilöiden oi-
keuksista, johon liittyi myös Suomen vammaispoliittinen ohjelma vuosille 2010 - 
2015. YK:n vammaisten henkilöiden oikeuksia koskeva sopimus ohjaa vammaisten 
henkilöiden yhteisöön ja yhteiskuntaan kiinnittymistä, osallisuutta ja osallistumis-
mahdollisuuksien parantamista. Se painottaa vammaisten henkilöiden oikeutta asua 
lähiyhteisöissä, oikeutta tehdä omaa elämäänsä sekä asumista koskevia valintoja 
muiden kansalaisten tavalla. Mainittu sopimus niin ikään painottaa segregaation eh-
käisyä. (Mietola, Teittinen, Vesala 2013, 8-9; YK:n vammaisten ihmisten yleissopi-
mus.)  
 
Suomen hallitus on vuonna 2010 ja 2012 tehnyt periaatepäätökset liittyen kehitys-
vammaisten asumiseen sekä laitosasumisen lakkauttamiseen Suomessa. Vuonna 
2012 hallituksen tekemän periaatepäätöksen suuntaviivoina on linjattu laitosasumi-
sen lakkauttaminen Suomessa asteittain. Päämääränä on, että vuoden 2020 jälkeen 
kukaan ei asu laitoksessa. Periaatepäätös nojaa Suomen perustuslakiin ja Suomen 
vuonna 2007 allekirjoittamaan YK:n vammaisten ihmisten oikeuksia koskevaan yleis-
sopimukseen. (Laitosasumisen lakkauttaminen 2014.) Suomen vammaispoliittisen 
seurantaraportissa esitetyn arvion mukaan laitoksissa asui vuoden 2015 lopussa alle 
1000 henkilöä. Kuntien ja kuntayhtymien, sekä asiakasjärjestöjen toimijat katsovat, 
että laitosasumisen lakkautukseen liittyvällä ohjelmalla on ollut positiivinen vaikutus 
laitosasumisen vähentymiseen. Kehitysvammaisten asumisohjelman (KEHAS) on vai-
kuttanut kuntien päätöksentekoon sekä uusien asumisratkaisuiden toteutukseen. 
Asumisen rahoitus- ja kehittämiskeskus (ARA) on avustanut mainitun asumisohjel-
man aikana vuoden 2015 loppuun mennessä uusien asuntojen rakentamista 156 mil-
joonalla eurolla, avustuksella on toteutettu 2477 asuntoa. Suurin osa ARA rahoittei-
sista asumiskohteista on 15- paikkaisia tai suurempia ryhmäkoteja, lisäksi ARA:n ra-
hoituksella on perusparannettu sekä hankittu 508 asuntoa.(VAMPO loppuraportti 
2016, 20.)  
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Kehitysvammaisten ihmisten asumisratkaisujen monipuolistamiselle kuvataan olevan 
selvää tarvetta. Lisäksi kuvataan tarvittavan lisää valinnanvapautta sekä yksilölli-
syyttä, jossa vammaisen henkilön tarpeet ja toiveet oman asumisen suhteen ovat 
keskeisessä asemassa. Lähtökohdaksi kehitysvammaisten henkilöiden asumisen suh-
teen on hyväksytty, että kehitysvammaisilla henkilöillä tulee olla, samoin kuin muilla-
kin vammaisilla henkilöillä, oikeus hyvään sekä tarpeita vastaavaan asumiseen tavalli-
sessa asuinympäristössä, tavoitteena asumisen tavallisuus niin pitkälle kuin se suinkin 
on vain mahdollista. Asunnot, mukaan lukien ryhmämuotoiset ratkaisut, tulee integ-
roida tavalliseen asuntokantaan ja yksityiset vuokra asunnot on otettava laajempaan 
käyttöön. Keskeisenä laadukkaassa asumisessa pidetään yksilöllisiä palveluratkaisuja, 
toimivaa asuntoa ja esteetöntä ympäristöä. Tärkeä kysymys koskee sitä, kenen eh-
doilla asunnot ja asumisratkaisut oikeasti suunnitellaan sekä toteutetaan. Keskeistä 
muutokselle kohti yksilöllistä asumista on asumisen erottaminen asumiseen tarvitta-
vista palveluista. (Niemelä & Brandt 2011, 41; VAMPO loppuraportti 2016, 20–21.) 
 
5 Itsemääräämisoikeus ja itsemäärääminen  
Autonomia, itsemäärääminen ja itsemääräämisoikeus ovat käsitteitä jotka ovat toisil-
leen hyvin läheisiä (Finto). Asiayhteydestä riippuen niitä käytetään toistensa synonyy-
meinä. Tässä opinnäytetyössä käytetään käsitteitä itsemääräämisoikeus ja itsemää-
rääminen. Lisäksi sivutaan autonomiakäsitettä, jota työssä käytetään itsemääräämi-
sen synonyymina. Työssä käsitteitä itsemääräämisoikeus ja itsemäärääminen käyte-
tään toistensa synonyymeinä, mutta niiden sisällöllisiä eroavaisuuksiakin tuodaan 
esille ymmärryksen saamiseksi.  
 
Itsemääräämisoikeudella viitataan jokaiselle aikuiselle henkilölle kuuluvaan moraali-
seen oikeuteen tehdä vapaasti omaan elämäänsä liittyviä valintoja ja päätöksiä sekä 
toteuttaa niitä. Itsemääräämisoikeuden tarkoituksena on turvata yksilölle mahdolli-
suus omien henkilökohtaisten mielipiteiden muodostamiseen, omiin tahdonilmauk-
siin, omiin moraalisiin, uskonnollisiin ja poliittisiin vakaumuksiin sekä tekoihin. Edel-
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lyttäen, ettei omaa itsemääräämisoikeutta toteuttamalla loukata toisten ihmisten yh-
täläistä oikeutta itsemääräämiseen. (Launis 1998, 51.) Itsemääräämisoikeutta turvaa-
vat Suomen perustuslaki (L 11.6.1999/731) sekä YK:n Ihmisoikeuksien yleismaailmal-
linen julistus (1948).  
 
Yksilöllistä itsemääräämisoikeutta ei terminä käytetä kansainvälisissä ihmisoikeusso-
pimuksissa. Sen voidaan kuitenkin ajatella sisältyvän esimerkiksi Euroopan ihmisoi-
keussopimuksen artikloihin (EI8) oikeus nauttia yksityis- ja perhe-elämän kunnioi-
tusta, (EI9) ajatuksen-, omantunnon- ja uskonnonvapaus sekä (E12) oikeus avioliit-
toon. Suomen perustuslaissa (L 11.6.1999/731) perusoikeuksista säädetään pykälässä 
7§ jossa käsitellään jokaiselle kuuluvaa oikeutta elämään, henkilökohtaiseen vapau-
teen, koskemattomuuteen sekä turvallisuuteen. Perus- sekä ihmisoikeudet koskevat 
erityisesti juuri yksilön sekä julkisen vallan välistä suhdetta. Velvollisuus näiden tur-
vaamiseksi on valtiolla. Kyseiset oikeudet eivät saa kuitenkaan olla merkityksettömiä 
yksilöiden välisissä suhteissakaan. Ihmisoikeuksien ajatellaan tarkoittavan juuri mo-
raalisia oikeuksia, ja näiden ajatellaan olevan olemassa olevia riippumatta lainsää-
dännöstä. (Kouros 2015, 9; Pietarinen 1988, 42.) Sosiaali- ja terveydenhuollon asiak-
kaan ja potilaan itsemääräämiseen sekä osallisuuteen liittyviä vähimmäisoikeuksia 
turvaavat laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (L 22.9.2000/812) ja 
laki potilaan asemasta ja oikeuksista (L 17.8.1992/785). (Järvikoski 2013, 23.) Sosiaali-
huollon palveluissa itsemääräämisoikeudella viitataan myös asiakkaan mielipiteen 
sekä toivomusten kunnioittamiseen. (Valvira 2013, 85.)  
 
Nykyaikainen vammaispolitiikka nojaa vammaisten henkilöiden mielipiteiden sekä 
tahdon kunnioittamiseen, yksilöllisyyteen, sekä valinnanvapauteen (Vampo 2010- 
2015, 157). Suomen vammaispolittiisen ohjelman vuosille 2010- 2015 kärjen muo-
dostivat viisi keskeistä tavoitetta. Keskeisenä ensimmäisenä tavoitteena mainitaan 
YK:n vammaisten henkilöiden oikeuksia koskevan yleissopimuksen ratifioinnin edel-
lyttämien säädösmuutosten valmistelu sekä voimaan saattaminen. YK:n vammaisten 
henkilöiden yleissopimuksen ratifiointiin liittyvät säädösmuutokset koskevat nimen-
omaisesti vammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeutta sekä valinnanvapautta. 
Vammaispoliittisen ohjelmakauden päättyessä 2015 Suomi ei ole vielä ratifioinut 
mainittua yleissopimusta. Työskentely ratifioinnin loppuun saattamiseksi on jatkunut. 
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Keskeisinä ratifiointia eteenpäin vievinä muutoksina mainitaan kehitysvammaisten 
erityishuollosta annetun lain ehdotetut muutokset, jotka koskisivat erityishuollon asi-
akkaan itsemääräämisoikeuden tukemista sekä rajoitustoimenpiteiden käyttöön liit-
tyviä edellytyksiä. Lisäksi sosiaalihuollon asiakkaan ja potilaan itsemääräämisoikeu-
den vahvistamista ja rajoitustoimenpiteiden käytön edellytyksiä koskevaa kokonais-
uudistusta on tarkoitus jatkaa. (VAMPO loppuraportti 2016, 11–12.)  
 
5.1 Itsemääräävä henkilö 
Itsemäärääminen on moraalifilosofinen käsite sekä keskeinen arvo jälkimoderneissa 
yhteiskunnissa, kuten Suomessa. Lisäksi se on yksi keskeisimmistä sosiaalista toimin-
taamme ohjailevista normeista. (Niemi 2011, 169.) Itsemääräämisoikeus moraalisena 
perus- ja ihmisoikeutena on oikeus. Ihmisen määrätessä itse jostakin, esimerkiksi elä-
määnsä liittyvästä asiasta hän toteuttaa tai toisin sanoen käyttää oikeuttaan itsemää-
räämiseen. Itsemääräämisessä kyse on siis jossain määrin tapahtumasta, joka on suh-
teessa johonkin asiaan. Jotta henkilön voidaan luonnehtia olevan itsemääräävä, hä-
nellä tulee Pietarisen (1998, 15–17) mukaan olla määrättyjä kykyjä sekä taitoja. Li-
säksi itsemäärääminen asettaa vaatimuksia olosuhteille, joissa henkilö suorittaa pää-
töksiä ja toimii päätöstensä edellyttämällä tavalla. Pietarinen (1998, 16–17) määritte-
lee kolme toisistaan erillistä mutta toisiinsa suhteessa olevaa osatekijää, jotka mää-
rittelevät henkilön itsemääräävyyttä. Nämä osatekijät ovat kompetenssi, autentti-
suus ja valta. (Mts, 15–17.)  
 
Kompetenssissa on kyse henkilön omaehtoisista kyvyistä harkintaan, päättämiseen 
sekä toimintaan. Kompetenssi ilmenee ajattelun, tahdon ja toiminnan kompetens-
seina. Sen lisäksi se jakautuu yleiseen ja tilannekohtaiseen kompetenssiin. Kompe-
tentiksi voidaan kutsua henkilöä joka pystyy ohjaamaan itseään, ajatteluaan, tahto-
aan ja haluaan sekä sitä millä tavoin hän toimii eri tilanteissa. Kompetenssissa kysy-
mys on nimenomaisesti harkintatapahtumasta, jota henkilö suorittaa tehdessään 
päätöksiä, ei niinkään lopputuloksesta johon hän päätyy. Jotta voidaan puhua itse-
määräävästä henkilöstä, hänen tulee kyetä myös muodostamaan suhteellisen joh-
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donmukainen käsitys itsestään sekä ympäröivästä todellisuudesta. Tämä ei kuiten-
kaan tarkoita sitä, että henkilön käsityksen tulisi olla jotenkin yleisen käsityksen mu-
kaisesti oikeita, vaan ne tulisi pikemminkin olla jossain määrin perusteltavissa. Ajatte-
lun yleisen kompetenssin edellytyksenä on, että henkilö pystyy vastaanottamaan in-
formaatiota ja hän ymmärtää sen merkityksen omien käsitysten kannalta. Hän on 
myös valmis muuttamaan käsitystään saamansa informaation perusteella, jos saatu 
informaatio antaa sille perusteita. Kompetentti henkilö pystyy siis muodostamaan 
ajattelussaan erilaisia vaihtoehtoja yhdessä tiedollisten käsitysten sekä arvojen 
kanssa. Ajattelun tilannekompetenssi on edellytys sille, että yksilö ymmärtää käsillä 
olevan tilanteen kannalta relevantit vaihtoehdot sekä kykenee tekemään tilan-
nesidonnaisesti parhaan ratkaisun ajattelunsa lopputuloksena, tälle edellytyksenä on 
se, että yksilöllä on riittävästi luotettavaa informaatiota, jota hän pystyy hyödyntä-
mään tilanteen ratkaisemiseksi. (Mts, 17–19.)  
 
Pietarisen (1998, 19–20) mukaan ihmisen elämässä esiintyy erilaisia haluja, jotka vai-
kuttavat ajatteluumme vaihtelevissa määrin, halut ovat osa arkeamme. Esimerkiksi 
niin sanottu alemman tason halu ”kertoo” meille, että haluamme mahdollisesti syödä 
joitakin herkkuja, vaikka järkevä ajattelu kertoo meille, ettei se olisi tarpeen. Tahdon 
kompetenssi onkin yksilön kyvykkyyttä tehdä mahdollisesti vastakkaisten halujensa 
esiintyessä harkittu päätös, jonka mukaisesti hän myös toimii. Tahdon kompetenssi 
ilmentyy myös tahdon tilannekompetenssina, tällä viitataan henkilön tilannesidon-
naiseen tahdon kompetenssiin, joka käytännössä voi ilmentyä heikkona tai puutteel-
lisena tahdon kompetenssina tilanteessa. Tahdon tilannekompetenssi viittaat siis yk-
silön kykyyn tehdä ja suorittaa harkittu päätös yksittäisessä tilanteessa. (Mts, 19–20.) 
 
Toiminnan kompetenssin edellytyksenä ovat henkilön kyvyt fyysisiin suorituksiin, joi-
hin lukeutuu erilaisia taitoja. Toiminnan tilannekompetenssi on tahdon tilannekom-
petenssin kaltainen ja se voi ilmetä tilannekohtaisesta syystä johtuen puutteellisena. 
(Mts, 20–22.)  
 
Kokonaisuudessaan kompetenssi on ymmärrettävä hyvin suhteellisena asiana. Jokai-
sen yksilön kyvyssä muodostaa käsitys todellisuudesta, suorittaa päättelyjä, ratkaista 
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ristiriitaisten halujen vallitessa ja toteuttaa henkilökohtaisia päätöksiä esiintyy puut-
teita. On siis mahdotonta muodostaa tarkkoja rajoja sille, koska yksilön kompetenssi 
on riittävää, jotta hänestä voidaan puhua itsemääräävänä. Huomion arvoista on 
myös kompetenssin tilannesidonnaisuus, eli se kuinka se voi vaihdella tilanteittain, 
sen lisäksi, että yksilön kompetenssista voi muodostua virheellinen kuva jonkin tilan-
nen sidonnaisen seikan, esimerkiksi jännityksen johdosta. (Mts, 20–22.) 
 
Autenttisuus kuvaa henkilön itsenäisyyttä, riippumattomuutta ja omaehtoisuutta 
henkilön ratkaisujen tekemisessä. Autenttisuus itsemääräämiseen liittyen tarkoittaa 
siis henkilön pyrkimystä perustaa toimintansa itsenäiseen, omakohtaiseen harkin-
taan jossa yksilö antaa ulkoisten tekijöiden vaikuttaa oman toimintansa perustaan eli 
esimerkiksi arvoihin ja henkilökohtaisiin käsityksiin vain tietoisuutensa kautta.  Henki-
lön autenttisuuden puutteesta kertoo se, että yksilö vaihtaa helposti käsityksiään 
toisten henkilöiden mielipiteiden mukaisesti kritiikittömästi, henkilö on siis helposti 
johdattelevissa. Henkilön autenttisuuden kannalta oleellista on kuinka henkilön käsi-
tykset, halut sekä arvot muodostuvat eli kuinka paljon niiden sisällössä on niin sano-
tusti henkilön omaa ja missä määrin hän on itse niihin vaikuttanut. (Pietarinen 1998, 
22–23.)  
 
Kompetenssin tavoin autenttisuus on hyvin suhteellista, se ilmenee eri tavoin eri 
henkilöillä ja samankin henkilön kohdalla autenttisuus vaihtelee sen mukaan millais-
ten asioiden suhteen sitä tarkastellaan. Jos päätöksenteon autenttisuutta arvioidaan, 
tulee sen tapahtua suhteessa itsemääräämisen kohteeseen. (Mts, 23.) 
 
Monet henkilön itsemääräämiseen vaikuttavat asiat riippuvat joko täysin tai osittain 
ulkoisista tekijöistä. Valta tässä yhteydessä viittaakin henkilön tarkoituksellisen vai-
kuttamisen mahdollisuuksiin suhteessa näihin hänen itsemääräämiseensä vaikutta-
viin ulkoisiin tekijöihin. Itsemääräämisen kannalta tärkeänä pidetään valtaa toimin-
nanvapauteen ja valtaa (oikeutta) avunsaantiin. Usein valta avunsaantiin on henkilön 
toiminnan kannalta välttämätöntä. Valta avunsaantiin voi tarkoittaa henkilön avusta-
mista niin, että hänen oman toimintansa tosiasialliset tarkoitukset tulevat toteutu-
neeksi. Henkilöiden valta, joka voidaan mieltää oikeudeksi avunsaantiin edellyttää, 
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että toisilla henkilöillä on moraalinen velvollisuus edesauttaa toisen henkilön itse-
määräämisen toteutumista. Henkilöillä voidaan kuvata olevan itsemääräämisen kan-
nalta valtaa silloin kun henkilö pystyy vaikuttaa tarkoituksenmukaisella tavalla niihin 
ulkoisiin tekijöihin, jotka muodostavat henkilö itsemääräämisen kannalta oleellisia 
puitteita. (Mts, 23–27.)  
 
5.2 Osallisuus ja itsemäärääminen  
Osallisuus on laaja sekä suhteellisen väljä käsite, käsitteen sisällöstä ei ole yhtä sel-
keää määritelmää. Osallisuutta kuvataan osallistumista laajempana käsitteenä, mutta 
se on kuitenkin kontekstisidonnainen. Osallisuus on politiikassa- ja hyvinvointiohjel-
missa tavoite sekä keino edistää ja myös lisätä tasa-arvoa sekä sosiaalista koheesiota. 
(Raivio & Karjalainen 2013, 12; 14; Valtioneuvoston selonteko 2002, 4.) Osallisuus 
voidaan liittää myös yksilön perusoikeuksiin, laajan arvion mukaisesti osallisuuden 
voidaan sanoa olevan osa itsemääräämisoikeutta (Kantanen, Haapalo, Asadpoor & 
Paltamaa 2015, 96). Osallisuuden voidaan kuvata olevan autonomiaa, jonka edelly-
tyksenä on yksilön mahdollisuus vaikuttaa omassa elämässään toimimalla oman elä-
mänsä subjektina. Osallisuuden vastakohta eli sen negaatio on osattomuus, joka il-
mentyy itsemääräämisoikeuden puutteena, vaikeutena vaikuttaa omaan elämäänsä 
koskeviin päätöksiin. (Kokkonen, Närhi & Matthies 2013, 42; Kujala 2003, 41.) Täysi-
määräinen osallisuus sisältää siis sellaisia arvo kuten itsemääräämisoikeus, valinnan 
vapaus, yhdenvertaiset osallistumismahdollisuudet, vaikuttamismahdollisuudet sekä 
yksilöllisen tarpeen kannalta riittävät palvelut. (Kivistö 2011, 7.)  
 
Osattomuus ja kehitysvammaisuus liittyvät helposti toinen toisiinsa. Kehitysvammai-
sen henkilön kohdalla osallisuus rakentuu kokonaisvaltaisesti annetun, kokemukselli-
sen ja osallistuvan jäsenyyden perusteella. Yksilölliset osallistumisvalmiudet rakentu-
vat vuorovaikutuksellisista sekä sosiaalisista taidoista sekä kyvyistä kuten avoimuus, 
aktiivisuus, kommunikaatio. Muun yhteisön tulee kuitenkin huomioida kehitysvam-
maisen henkilön erityistarpeet, jotta kehitysvammaista henkilöä ei tietämättä suljeta 
yhteisön ulkopuolelle koska hänen erityistarpeitaan ole huomioitu. (Häkkinen 2010, 
21.)   
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6 Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeus 
asumispalveluissa 
 
Kehitysvammaisilla henkilöillä ei ole yhtäläisiä mahdollisuuksia itsemääräämisoikeu-
teen siinä merkityksessä kuin niillä henkilöillä jotka ovat periaatteessa kykeneviä 
huolehtimaan asioistaan, järjestämään itselleen palveluja sekä elämään arkeaan ha-
luamallaan tavalla. Joidenkin kehitysvammaisten henkilöiden kohdalla vielä aikuisiäl-
läkin esiin tuleva suuri riippuvuus muista ihmisitä sekä yhteiskunnallisista palveluins-
tituutioista. Joidenkin kehitysvammaisten henkilöiden kohdalla juuri tämä luo esteen 
täysin itsenäiselle asumiselle ja kyseeseen tuleekin yhteisöllisesti tuotettu asumis-
muoto. (Erikkson 2008, 112–113; Koskentausta, Nevalainen, Sauna-aho 2013.)  
 
Kehitysvammaisten henkilöiden kohdalla, mahdollisesta vammasta tai vajavuudesta 
riippumatta, tulee kuitenkin aina olla lähtökohdallinen oikeus päättää niistä asioista, 
jotka hän itse ymmärtää sekä joista hän kykenee päättämään. Jokainen ihminen ky-
kenee päättämään jossain määrin omista asioistaan. Henkilön kyvyistä tehdä päätök-
siä ei tule tehdä kokonaisvaltaista päätelmää, kapasiteettia tulee arvioida aina ti-
lanne- ja asiakohtaisesti. Jos henkilö ei kykene päättämään kyseisessä hetkessä josta-
kin, voi hänellä mahdollisesti olla myöhemmin tai toisessa tilanteessa siihen valmiuk-
sia. Jos henkilö ei kykene päättämään isoista asiakokonaisuuksista voi hän päättää 
mahdollisesti jostakin asiakokonaisuuteen liittyvästä asiasta. Päätöksiä sekä valintoja 
voi tehdä riippumatta siitä kykeneekö siihen täysin itsenäisesti. (Itsemääräämisoikeu-
den tukeminen 2016) 
 
6.1 Lähityöntekijöiden rooli: itsemääräämisen tukeminen 
Moraali viittaa yksilön käsityksiin oikeasta sekä väärästä, etiikka taas tutkii toimin-
tamme moraalisuutta (Vehmas 2005, 155). Etiikka moraalisena näkökulmana on osa 
arkeamme, se on mukana tilanteissa joissa ihminen pohtii suhtautumistaan omiin 
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sekä toisten ihmisten tekemisiin siitä mikä on sallittavaa, mikä ei ja miksi. Ihmisen 
eettinen ajattelu onkin kykyä pohtia sekä omien että yhteisön arvojen avulla sitä 
mikä on kussakin tilanteessa oikein ja mikä väärin. (Kuula 2011, 21.) 
 
Itsemääräämisen eettinen periaate viittaa siihen, että jokaisen yksilön moraalista oi-
keutta itsemääräämiseen tulee kunnioittaa niin suuresti kuin vain mahdollista. Mo-
raalisen oikeuden kunnioittaminen tapahtuu tunnustamalla sen olemassaolo ja käy-
tännön toiminnassa lähtökohdallisella pyrkimyksellä, jossa pyritään siihen, että jokai-
sen yksilön itsemääräämisoikeus toteutuisi mahdollisimman hyvin. Itsemääräämisen 
periaate edellyttää laajaa itsemääräämisoikeutta, joka tarkoittaa jokaisen yksilön it-
semääräämisen kunnioittamista riippumatta yksilön valmiuksista ja kyvyistä. Itse-
määräämisen periaate sisältää vaatimuksia liittyen yksilön kompetenssiin. Periaate 
edellyttääkin, että yksilön kykyä muodostaa perusteltu käsitys asioista sekä kykyä 
tehdä järkeviä johtopäätöksiä häntä itseään koskevissa ratkaisutilanteissa tulee pa-
rantaa, ja tämä on moraalisesti kannatettavaa. Tällä yksilön oikeudella kompetenssiin 
eli kompetenssin ”tukemisella” tarkoitetaan esimerkiksi sitä, että yksilölle tarjotaan 
tietoa hänen päätöksentekonsa tueksi. Kompetenssin tukemisella tavoitellaan yksilön 
päätöksenteon autenttisuutta, eli riippumattomuutta. Yksilölle tulee siis tarjota tie-
toa hänen päätöksentekonsa tueksi sekä yksilön halujen ja pyrkimysten ristiriitoihin 
liittyen hänelle tulee tarjota apua, eli hänen tahtomisen autenttisuuttaan tulee edis-
tää. Lisäksi yksilön oikeutta valtaan tulee kunnioittaa eli yksilön omiin ratkaisuihin pe-
rustuvaa toimintaa ei saa estää tai vaikeuttaa oleellisella tavalla. (Pietarinen 1998, 
25–29; 33–35.) Oikeus vaatia muita ihmisiä toimimaan siten, että yksilön tahto tai 
päämäärä toteutuu ei ole niinkään ole aina kaikkia ihmisiä koskeva velvoite, vaan se 
esiintyykin pikemminkin erityissuhteissa. Yksilön itsemääräämisoikeus kuitenkin sitoo 
yhtäläisesti kaikkia ihmisiä negatiivisiin velvoitteisiin yksilöä kohtaan. Tällä viitataan 
siihen, että yksilön eheyteen ei saa perusteettomasti puuttua esimerkiksi rajoitta-
malla hänen toiminnanvapauttaan tai kajoamalla yksilöön fyysisesti tai psyykkisesti. 
Erityissuhteissa oikeus kompetenssiin edellyttää toisilta henkilöiltä kuitenkin sitä, 
että he edistävät yksilön itsenäistä ajattelua sekä päätöksentekoa, toimintaa sekä pi-
dättäytyvät toimimasta siten, että toiminnallaan estäisivät yksilön edellä mainittuja 
kykyjä. Itsemääräämisoikeuden myötä muille lankeaa siis velvoitteita, joiden sisältö 
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on riippuvaista yksilöiden välisten suhteiden laadusta. Itsemääräämisoikeus on kui-
tenkin myös normisidonnainen, eli se mihin ja millaisiin toimiin yksilön itsemäärää-
misoikeus velvoittaa muita, on sidoksissa yhteiskunnassa vallitseviin normeihin. (Pie-
tarinen 1998, 26–27; Rauhala 1998, 90–92.)  
 
Kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeuden toteutumisen näkökulmasta 
ratkaisevaksi nousee jokapäiväisen elämän kanssakäyminen, joka asumispalveluissa 
asuvien kehitysvammaisten henkilöiden kohdalla tarkoittaa kanssakäymistä lähti-
työntekijöiden kanssa.(Finlay, Walton & Atanki 2008, 5-6.) Vesala kirjoittaa (2010 
126–127) Nikolas Rosea mukaille, että kehitysvammaisesta henkilöstä rakentuu auto-
nominen toimija henkilön itsensä sekä muiden toimijoiden välisissä suhteissa ja vuo-
rovaikutuksessa. Tähän ajatukseen perustuen kehitysvammaisen autonomian tuke-
minen ohjaamalla, neuvomalla, sekä tietoa tarjoamalla asettuu lähityöntekijöiden 
velvollisuudeksi. Lähityöntekijät eivät enää päätä kehitysvammaisen henkilön puo-
lesta, mikä hänelle on parasta, vaan he pikemminkin asettuvat neuvonantajan roo-
liin. Tämä jokseenkin työntekijöiden roolia uudelleen määrittelevä asetelma sisältää 
myös jossain määrin arvo ristiriitaa, esimerkiksi sen suhteen, mikä arvo turvallisuu-
delle annetaan suhteessa kehitysvammaisen henkilön itsemääräämiseen. (Vesala 
2010, 126–127. ks. Rose.) 
 
Sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden toiminnan eettisenä arvo lähtökohtana on 
kunnioittaa asiakkaidensa ja potilaidensa perusoikeuksia, arvostaa itsemääräämistä 
sekä heidän oikeuttaan tehdä valintoja, kohdella heitä yhdenvertaisesti ja tasapuoli-
sesti. (Sosiaali- ja terveysalan eettinen perusta 2011, 9.) 
Sosiaalialialan eettiset ohjeet sanovat, että ammattilaisen on omista arvoistaan sekä 
elämänvalinnoistaan riippumatta kunnioitettava ja edistettävä asiakkaansa oikeutta 
tehdä omat valintansa edellyttäen, etteivät asiakkaan valinnat uhkaa muiden oikeu-
tettujen etuja ja oikeuksia. Sosiaalialan ammattilaisen tulee rohkaista asiakastaan 
laajaan osallisuuteen sekä toiminnassa pyrkii turvaamaan asiakaan itsemääräämisoi-
keuden toteutumista. Ammattilaisen tulee myös edistää asiakkaansa sen kaltaista 
osallisuutta, joka lisää asiakkaan mahdollisuuksia vaikuttaa elämäänsä koskeviin pää-
töksiin ja toimiin. (Arki, arvot, elämä, etiikka 2013, 8; 14; 16.) Lähihoitajien ja sairaan-
26 
 
 
hoitajien eettiset ohjeet painottavat myös asiakkaan ja potilaan itsemääräämisoi-
keutta ja osallistumista itseä koskevaan päätöksentekoon. Ne myös kertovat myös, 
kuinka ammattilaisen tulee pidättäytyä loukkaamasta asiakkaan ja potilaan itsemää-
räämisoikeutta. (Sairaanhoitajien eettiset ohjeet 1996; Lähihoitajien eettiset ohjeet 
2009, 5.) 
 
6.1.1 Tuettu päätöksenteko arjessa 
Itsemääräämiseen liittyvän eettisen periaatteen kunnioittaminen, edellyttää (kehitys-
vammaisen) henkilön päätöksenteon tukemiseen. Käytännössä tämä tapahtuu esi-
merkiksi edistämällä henkilön ajattelua ja tarjoamalla monipuolista sekä luotettavaa 
tietoa päätöksenteon tukesi, ja antamalla apua henkilön sisäisten mahdollisten risti-
riitaisten tunteiden ja halujen selvittämiseen, jotta henkilön ratkaisuntekokyky mah-
dollistuu. Lisäksi periaate edellyttää, että muut eivät toiminnallaan estä tai vaikeuta 
henkilön toimintaa, joka perustuu hänen omiin ratkaisuihinsa, pois sulkien tilanteet 
joissa yksilön itsemäärääminen vaarantaa tai haittaa toisten yksilöiden tai ryhmän 
vastaavaa oikeutta. (Pietarinen 1988, 33–34.) Pietarisen kuvaus itsemääräämisen 
eettisestä periaatteesta sisältää paljon samaa kuin tuettu päätöksenteko.  
 
Tuetussa päätöksenteossa lähtökohdallisena tarkoituksena on, että henkilö käyttää 
omaa itsemääräämisoikeuttaan ja lisäksi hänellä on oikeus saada päätöksensä teke-
miseen tukea. Tuetun päätöksenteon tavoitteena on tukea henkilöä tekemään omaa 
elämäänsä koskevia päätöksiä. Tuetussa päätöksenteossa päätöksentekijän tukena 
on tukihenkilö, joka voi olla viranomainen, perheenjäsen tai joku muu henkilö joka 
auttaa kehitysvammaista henkilöä itseään tekemään päätöksiä viemättä häneltä pää-
tösvaltaa hänen omiin asioihinsa. Suomessa ei ole olemassa vielä lainsäädäntöä joka 
antaisi oikeuden tuettuun päätöksentekoon. (Hintsala 2010, 4; 23.) Arjen pienissä asi-
oissa tuttu työntekijä tai läheinen henkilö voi auttaa kehitysvammaista henkilöä ym-
märtämään vaikeita asioita, syys-seuraus-suhteita, etsimään tarvittavaa tietoa pää-
töksenteon tueksi ja pohtimaan mahdollisten ratkaisujen eri seurauksia. Elämän niin 
sanotusti isoissa ratkaisuissa joissa henkilö ei tuettunakaan pysty ilmaisemaan omaa 
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mielipidettään, tukea päätöksentekoon antavan henkilön vastuu suhteettoman suu-
reksi. Tällöin tarvitaan muodollisempaa, lakiin kirjattua tuetun päätöksenteon järjes-
telmää. (Tuettu päätöksenteko 2016.)  
 
 
7 Aiempia tutkimuksia kehitysvammaisten 
itsemääräämisoikeudesta 
 
Kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeuteen liittyen on tuotettu useita 
tutkielmia, tutkimuksia ja opinnäytteitä.  
Hannu T. Vesala on vuonna 2010 julkaistussa pois laitoksista! vammaiset ja hoivan 
politiikka -kirjassa kuvannut tutkimustaan puhumattoman, vaikeasti kehitysvammai-
sen naisen itsemääräämisestä ja valinnanmahdollisuuksista. (Vesala 2010, 123.) Ve-
sala toteaa tutkimuksensa yhteenvedossa ja johtopäätöksissä, että tutkimuksen koh-
teena olleen vaikeasti kehitysvammaisen naisen mahdollisuudet tehdä itseä koskevia 
valintoja ja päätöksiä näyttäytyivät hyvin vähäisinä. (Vesala 2010, 160–161.) Vesala 
kuvaa kuinka tutkimuksen perusteella ei voida kuitenkaan tehdä yleistyksiä tai tulkin-
toja laajasti siitä, miten kehitysvammaisten itsemääräämisoikeus toteutuu kehitys-
vammaisille suunnatuissa palveluissa. Vesalan mukaan kehitysvammaisten henkilöi-
den itsemääräämisoikeuden toteutuminen ei ole kuitenkaan arjessa itsestään selvää. 
(Vesala 2010, 160.) Kehitysvammaisten ihmisten itsemääräämisoikeus koetaan kehi-
tysvamma-alan työntekijöiden keskuudessa Vesalan mukaan usein elämän isoihin va-
lintatilanteisiin liittyvänä. Arjessa usein toistuvia ”pieniä” valintatilanteita ei niinkään 
koeta itsemääräämisoikeuden lähtökohdaksi. (Vesala 2010, 161.)  
 
Susan Erikssonin tutkimus vuodelta 2008, Erot, erilaisuus ja elinolot – vammaisten ar-
kielämä ja itsemäärääminen, lukeutuu kehitysvammaliiton tutkimuksiin. Erikssonin 
tutkimuksessa on lähestytty vammaisten ihmisten itsemääräämisoikeutta siitä näkö-
kulmasta, miten itsemääräämisoikeus toteutuu heidän arjessaan. (Eriksson 2008, 
168.) Eriksson on tuonut tutkimuksessaan esille, että vammaisen henkilön arkielä-
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mässä on erilaisten valtasuhteiden sekä mikrovallan prosessin läpäisemää. Vammais-
ten henkilöiden ihmisoikeuksia sekä itsemääräämisoikeutta rajoitetaan niin arjessa 
kuin viranomaistahoillakin. Erikssonin mukaan vammaisuus tai vamma tekee ihmisen 
arjen ongelmalliseksi. Vammaisuus sekoittaa järjestystä, joka on rakennettu normali-
teettien varaan, se vaatii toimenpiteitä sekä myös kontrollia ja muodostaa epäsym-
metrisen valtasuhteen myös sinne mihin ne eivät kuulu. (Eriksson 2008, 173.)   
Virpi Kortemäki (2012, 2) on tehnyt pro gradu -tutkielman kehitysvammaisten henki-
löiden asumisyksiköistä. Hän käsittelee tutkimuksessaan kehitysvammaisten henkilöi-
den itsemääräämisoikeuden toteutumista. Kortemäki (2012, 84) on tuonut tutkimuk-
sessaan esille, että asuntoloissa asuvien kehitysvammaisten ihmisten itsemääräämis-
oikeus heidän omissa asioissaan on vielä hyvin vähäistä. Kortemäen (2012, 84) mu-
kaan monet tekijät esimerkiksi rakenteelliset ja työntekijöistä lähtevät, estävät kehi-
tysvammaisia ihmisiä toteuttamasta itsemääräämisoikeuttaan. Kortemäen tutkimuk-
sen tulokset eivät ole yleistettävissä, hänen tutkimuksessaan esille nousi useita hyvin 
samansuuntaisia vastauksia koskien työntekijöiden käsityksiä kehitysvammaisten it-
semääräämisoikeuden toteutumisesta. (Kortemäki 2012, 89.) 
Vastaavanlaisesti työntekijöiden näkökulmaa ja kokemuksia hyödyntämällä on tuo-
tettu myös muita opinnäytetöitä.  
 
Enni Tukiainen käsitteli opinnäytetyössään kehitysvammaisten itsemääräämisoikeu-
den toteutumista eräissä Vaasan asumisyksiköissä henkilökunnan näkökulmasta. Tut-
kimusaineiston hän keräsi kyselylomakkeella ja tutkimus oli laadullinen tutkimus. Tu-
kiaisen tutkimuksessa nousi esille, että suurin osa henkilökunnasta kokee itsemäärää-
misoikeuden toteutuvan. Tukiaisien työssä itsemääräämistä edistävinä asioina hän 
nosti esille, henkilökunnan vastuun ja vuorovaikutuksen, kuuntelemisen, keskustelu 
ja yhdestä asioista päättämisen. Kehitysvammaisten itsemääräämisoikeutta estävinä 
asioina hän kuvasi asukkaasta lähteviä asioita kuten kehitysvamman taso, ymmärtä-
minen ja itsensä ilmaisu. (Tukiainen 2015, 2.)  
 
Jyväskylän ammattikorkeakoulusta Laura Vakkila on vuonna 2015 julkaistussa sosiaa-
lialan opinnäytetyössään kartoittanut, miten kehitysvammaisten aikuisten itsemää-
räämisoikeus toteutuu asumispalveluiden arjessa työntekijöiden näkökulmasta nyt ja 
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tulevaisuudessa. Tavoitteenaan hänellä oli selvittää asiaan liittyvät haasteet ja rajoi-
tetaanko kehitysvammaisten henkilöiden toimintaa arkisissa tilanteissa. Tutkimusai-
neiston Vakkila keräsi ryhmähaastatteluilla. Vakkila on tuonut esille, että kehitysvam-
maisten itsemääräämisoikeus on hyvin vaihtelevaa, asukkaasta riippuen. Asukkaasta 
riippuen rajoittamista tapahtuu Vakkilan mukaan arjessa paljon. (Vakkila 2015, 2.)  
 
Kirsi Mattila on vuonna 2013 julkaistussa sosiaalialan opinnäytetyössään selvittänyt 
millaista kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeus on työntekijöiden ker-
tomana ja miten sitä voitaisiin heidän mielestään parantaa. Tutkimusaineiston Mat-
tila keräsi kirjoitelmalla kolmesta Pirkanmaalla olevasta yksiköstä. Aineiston hän ana-
lysoi teloittelemalla. Mattila kuvaa kuinka itsemääräämisoikeus on parantunut kirjoi-
telmaan vastanneiden työurien aikana paljon, mutta paljon on vielä asioita, joissa it-
semääräämisoikeus ei toteudu. Mattilan kirjoitelmaan vastanneilla oli useita konk-
reettisia ehdotuksia ja ideoita siitä miten itsemääräämisoikeutta voitaisiin parantaa. 
(Mattila 2013, 2.) 
 
8 Opinnäytetyön tarkoitus, tutkimuskysymykset ja tavoite 
Opinnäytetyön tarkoituksena on kartoittaa kehitysvammaisten asumispalveluissa 
työskentelevien työntekijöiden kokemuksia ja näkemyksiä kehitysvammaisten henki-
löiden itsemääräämisoikeudesta.  
Opinnäytetyössä pyritään vastaamaan tutkimuskysymyksiin: 
1. Miten asukkaiden itsemääräämisoikeus ilmenee ja toteutuu asumisyksiköiden ar-
jessa? 
2. Miten kehitysvammaisten asukkaiden itsemääräämisoikeutta tuetaan asumisyksi-
köiden arjessa?  
3. Miten asukkaiden itsemääräämisoikeutta voitaisiin edistää tulevaisuudessa asu-
misyksiköiden arjessa? 
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Opinnäytetyön tavoitteena on luoda ilmiötä selvittävä kuvaus kehitysvammaisten ih-
misten itsemääräämisoikeuden ilmentymisestä, toteutumisestä ja tukemisesta asu-
misyksiköiden arjessa nyt, sekä siitä miten sitä voitaisiin mahdollisesti parantaa tule-
vaisuudessa.  
 
9 Tutkimusmenetelmä, aineisto ja analysointi 
 
Opinnäytetyön menetelmällisissä valinnoissa oli perusteltua käyttää kvalitatiivista 
tutkimusstrategiaa, koska laadullisessa tutkimuksessa usein tavoitteena on juuri il-
miön kuvaaminen ja ymmärtäminen. Laadullisen tutkimuksen tutkimusongelmat ovat 
yleensä miten- ja mitä- kysymyksiä ja siinä ei pyritä havainnoimaan määrällisesti. 
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)  
 
Laadullinen tutkimus tutkii pääasiassa prosesseja, joihin määrällisellä tutkimuksella 
tilastollisine analyyseineen on lähes mahdotonta pureutua, prosessien sekä ilmiöiden 
monimutkaisuuden johdosta. Laadullisessa tutkimuksessa ollaankin kiinnostuneita 
merkityksistä eli siitä, miten ihmiset kokevat ja näkevät reaalimaailman. Tiedon ke-
ruun sekä analyysin pääasiallisena instrumenttina toimi tutkija itse, tutkijan kautta 
reaalimaailma suodattuu tutkimustuloksiksi. Laadulliseen tutkimukseen liittyy suora 
kontakti tutkittavan ja tutkijan välillä. Tutkija jalkautuu ilmiön pariin, haastattele-
maan tai havainnoimaan. Laadullinen tutkimus on usein sisällöllisesti kuvailevaa eli 
deskriptiivistä. (Kananen 2014, 19–20.)  
 
Laadullisessa tutkimuksessa tutkimusaineiston kokoa ei säätele määrä vaan laatu. Ta-
voitteena laadullisessa tutkimuksessa on, että aineisto toimii apuvälineenä asian tai 
ilmiön ymmärtämisessä tai teoreettisesti mielekkään tulkinnan muodostuksessa. Ver-
rattuna määrälliseen tutkimukseen laadullinen tutkimus ei tavoittele tilastollista 
yleistettävyyttä. Tavoitteena on pikemminkin vanhojen ajatusmallien kyseenalaista-
minen ja/tai ilmiön selittäminen ymmärrettävästi, tähän tavoitteeseen päästään pie-
nelläkin määrällä aineistoa, mikäli analyysi toteutetaan hyvin. Viimekädessä lukija ar-
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vioi laadullisen tutkimuksen pätevyyttä sekä yleistettävyyttä tutkimuksessa esitetty-
jen argumenttien, kuvausten, selitysten, selostusten, väitteiden ja niiden tarkkuuden 
sekä vakuuttavuuden perusteella. (Vilkka 2015, 150–151.) 
9.1  Teemahaastattelu 
Haastattelu on yksi tiedonhankintaan liittyvistä perusmuodoista. Se on joustava me-
netelmä ja se soveltuu moniin eri käyttötarkoituksiin, sitä voidaankin käyttää lähes 
kaikissa ympäristöissä ja sen avulla voidaan saavuttaa syvällistäkin tietoa. Halutes-
samme kuulla ihmisten käsityksistä ja mielipiteistä sekä luodaksemme ymmärrystä 
ihmisten toiminnasta, on luonnollista keskustella heidän kanssaan asioista. Haastat-
telussa kysymys onkin siitä, että kysymme esimerkiksi perusteita ihmisten toimille ja 
mielipiteille. Lisäksi haastattelu on metodina sellainen, että se koetaan usein miellyt-
täväksi sen arkisen käytännön toteutuksen johdosta (Hirsijärvi & Hurme 2011, 11.) 
Haastatteleminen on tutkimuksen osana vuorovaikutustilanne, jolle on luonteen-
omaisia seuraavat piirteet: Haastattelutilanne on ennalta suunniteltu ja haastattelija 
on selvillä tutkimuskohteesta sekä teoriassa, että käytännössä. Haastattelija joutuu 
ylläpitämään ja motivoimaan haastateltavan motivaatiota. Haastattelija tuntee roo-
linsa ja haastateltavan on voitava luottaa, että hänen välittämäänsä tietoa käsitellään 
luottamuksellisesti. (Hirsijärvi & Hurme 2011, 43.) 
 
Laajasti ottaen teemahaastattelua hyödynnetään usein laadullisen tutkimuksen te-
ossa tilanteissa, joissa tiedetään, että haastateltavat ovat kokeneet jonkin tietyn ti-
lanteen (Hirsjärvi & Hurme 2011, 47). Opinnäytetyön tapauksessa tiedossa oli, että 
asumisyksiköiden työntekijöillä oli kaikilla kokemusta opinnäytetyön tutkimuskysy-
mysten kannalta merkittävistä tilanteista, eli kokemuksia kehitysvammaisten henki-
löiden itsemääräämisoikeudesta arjessa, sen tukemisesta sekä muista siihen liitty-
vistä kokemuksista ja havainnoista. Teemahaastattelua hyödynnettäessä tutkija 
yleensä myös on jo selvitellyt alustavasti ilmiön kannalta tärkeitä prosesseja, raken-
teita ja kokonaisuutta (Hirsjärvi & Hurme 2011, 47). Opinnäytetyön tekijällä oli tässä 
tapauksessa henkilökohtaista kokemusta arjen ohjaustyöstä. Lisäksi opinnäytetyön 
tutkimuskysymyksiä edeltävästi, niiden jälkeen ja koko opinnäytetyöprosessin ajan 
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opinnäytetyön tekijä perehtyi aihetta käsittelevää aiempaan teoriaan ja tutkimuk-
seen.  
 
Opinnäytetyön tutkimusmenetelmäksi valikoitunutta kvalitatiivista teemahaastatte-
lua perustelee myös se, että se on menetelmänä yleensä hyvä juuri tilanteissa, joissa 
pyritään löytämään merkityksellisiä vastauksia tutkimustehtävien tai kysymysten 
kannalta. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 75.) Haastattelu päämäärähakuisena, ennalta 
suunniteltuna ja tietyissä määrin haastattelijan ehdoilla etenevänä menetelmänä in-
formaation keräämiseksi soveltui tutkimuskysymysten kannalta hyvin käytettäväksi 
menetelmäksi kerätä opinnäytetyön tutkimusaineisto. (Hirsjärvi & Hurme 2011, 42–
43.) Lisäksi haastattelun valintaa perustelee se, että haastatteluja hyödynnettäessä 
on juuri tarkoitus välittää kuvaa haastateltavien ajatuksista. Huomattava on kuitenkin 
se, että tutkijan käsitys todellisuudesta kuitenkin määrittää myös sitä, kuinka hän lä-
hestyy tätä haastateltavien puheessa esiintyvää kuvausta. Lähestyminen voi olla suo-
raa tai epäsuoraa tulkintaa. (Hirsijärvi & Hurme 2011, 41.) 
 
9.2 Haastattelujen toteuttaminen 
Kvalitatiivisesti suuntautuneissa tutkimuksissa puhutaan otoksen sijaan harkinnanva-
raisesta näytteestä, koska kvalitatiivisessa tutkimuksessa pyritään tilastollisten yleis-
tettävyyksien sijasta luomaan ymmärrystä tutkittavasta ilmiöstä, saamaan tietoa jos-
takin paikallisesta ilmiöstä tai etsimään uusia teoreettisia näkökulmia ilmiöihin ja ta-
pahtumiin. (Hirsjärvi & Hurme 2011, 58–59.) Ennen varsinaisia tutkimushaastatteluja 
teemahaastattelun runko testattiin koehaastattelemalla henkilö, jolla tiedettiin ole-
van ammatillisesti ja kokemuksellisesti vastaavia piirteitä kuin mitä itse tutkimukseen 
osallistuvilla haastateltavilla henkilöillä on. Koehaastattelua ei litteroitu, mutta haas-
tattelu kuunneltiin kaksi kertaa. Koehaastattelun perusteella teemahaastattelurunko 
osoittautui toimivaksi opinnäytetyön tutkimuskysymysten kannalta. Tarkentavia ky-
symyksiä hyödyntämällä vaikutti olevan mahdollista syventää haastattelua tutkimus-
kysymysten kannalta merkittävissä haastattelun vaiheissa. Tämä oli yksi tärkeä tekijä, 
jonka perusteella alun perin opinnäytetyössä päädyttiin hyödyntämään juuri teema-
haastattelua.  
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Opinnäytetyön tutkimuksen aineisto kerättiin teemahaastattelemalla kahdeksaa (8) 
Jämsän kaupungin vammaispalveluiden asumisyksiköissä työskentelevää työntekijää. 
Haastattelut toteutettiin helmi- maaliskuun 2016 välisenä aikana.  Rekrytoinnin oh-
jaavana ajatuksena oli löytää haastatteluihin osallistumaan kiinnostuneet ja motivoi-
tuneet, vapaaehtoiset haastateltavat. Työntekijäkohtaisia tarkempia tietoja ei kerätty 
eikä niitä esitetä haastateltavien identiteetin suojaamiseksi. 
 
Haastatteluja edeltävästi on tärkeää päättää haastattelujen likimääräinen kesto, 
ajankohta, paikka sekä välineistö. Hyvänä ajankohtana haastattelujen käytännön to-
teutukselle pidetään klo.8.00- 20.00 välillä tapahtuvaa aikaa, joka ei sijoitu ruokailu-
aikoihin. Hyvänä haastattelupaikkana ei pidetä haastateltavien työpaikkaa. Haastat-
telutilan tulisi olla turvallinen, rauhallinen ja häiriötön ympäristö, koska teemahaas-
tattelu edellyttää hyvää kontaktia haastateltavaan. Tutkijan voi myös olla hyvä antaa 
haastateltavan ehdottaa missä haastattelu toteutetaan. (Hirsjärvi & Hurme 2011, 73–
74.) 
 
Opinnäytetyön teemahaastattelut toteutettiin yksilöhaastatteluina haastateltavien 
työpaikalla päiväaikaan, työyksiköistä löytyvissä, haastatteluun soveltuvissa tiloissa 
esimerkiksi asumisyksikön asuinhuoneessa. Haastattelujen kestoa ei ennalta määri-
telty. Ajatuksena oli, ettei ennalta määritetty kesto määrittele haastattelutilannetta 
liikaa. Käytännössä tämä osoittautui toimivaksi ratkaisuksi ja mahdollisti haastattelu-
jen yksilöllisesti määräytyvän keston. Kansankielisemmin haastatteluissa puhuttiin 
niin kauan kuin tuntui tarpeelliselta puhua aiheesta. Ajalliselta kestoltaan haastatte-
lut kestivät 40 min- 1h 30 min.    
 
Jokaisen haastateltavan kanssa täytettiin haastatteluun liittyvät haastattelusuostu-
muskaavake sekä heille kerrottiin vielä sanallisesti, miten ja mihin haastattelu aineis-
toa säilytetään ja käytetään. Haastateltavien asianmukaisen informoinnin lähtökoh-
tana oli tarkoitus toimia eettisesti kestävästi. Työyksiköihin toimitetuissa haastatte-
luun liittyvissä infokirjeissä kerrottiin myös, että haastattelut on mahdollista toteut-
taa haastateltavien erikseen ilmoittamassa paikassa. Tähän liittyviä toiveita ei haasta-
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teltavien toimesta esitetty. Muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta haastattelut to-
teutuivat ilman ulkopuolisia häiriötekijöitä. On vaikea arvioida haastattelupaikkojen 
merkitystä suhteessa haastateltavien välittämän informaation sisältöön, eli pys-
tyivätkö he kertomaan asioista vapautuneesti. Haastattelumateriaalin perusteella ar-
vioisin haastattelupaikkojen valinnan olleen kokonaisuudessaan toimivia. 
 
Teemahaastattelua kuvataan puolistrukturoituna haastattelumenetelmänä. Teema-
haastattelu sijoittuu lomakehaastattelun (strukturoitu haastattelu) ja strukturoimat-
toman haastattelun välimaastoon, se on siis joissain määrin puolistrukturoitu tapa 
kerätä aineistoa.  Puolistrukturoidulle, teemahaastattelulle ominaista on, että jotkin 
haastattelun toteutuksen näkökohdat on ennalta määritelty ja ne ovat kaikille samat. 
(Hirsijärvi & Hurme 2011, 47.) Yhdenmukaisuuden vaaten aste vaihtelee teemahaas-
tattelun toteutuksesta riippuen. Vaihtelu on suuri käytännön toteutuksessa ja se 
vaihteleekin avoimen haastattelun tyyppisestä haastattelusta strukturoidusti etene-
vään haastatteluun (Tuomi & Sarajärvi 2013, 75.)   
 
Tutkittava ilmiö sekä sitä kuvaavat peruskäsitteet hahmottuvat perehdyttäessä teori-
aan ja tutkimustietoon. Haastattelurunkoa laadittaessa ei laadita yksityiskohtaista ky-
symysluetteloa, vaan teema-alueluettelo. Teema-alueet edustavatkin teoreettisten 
pääkäsitteiden ja spesifioituja alakäsitteitä tai- alaluokkia. Alaluokat ovat pelkistettyjä 
iskusanamaisia luetteloita, asioita, joihin varsinaiset haastattelukysymykset kohdistu-
vat. Itse haastattelutilanteessa nämä luettelot toimivat haastattelijan muistilistana 
sekä keskustelua ohjaavina kiintopisteinä. Haastatteluissa teema-alueita tarkenne-
taan kysymyksillä, joita haastattelussa rakennetaan alaluokkia hyödyntämällä. Tee-
mahaastattelulle on ominaista, että haastattelija sekä haastateltava tarkentavat asi-
oita kysymyksillä. Tutkijan asettamien teema-alueiden tulisi olla mahdollisimman väl-
jät, jotta tutkittavan ilmiön rikkaus ja moninaisuus tulisi esille mahdollisimman hyvin. 
Teema-alueita ja iskusanamaista luetteloa hyödyntämällä haastattelijan on mahdol-
lista syventää haastattelua niin pitkälle kuin tutkimusintressit vaativat ja haastatelta-
van edellytykset sekä kiinnostus sallivat. (Hirsjärvi & Hurme 2011, 66–67.)  
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Opinnäytetyössä tutkimuskysymykset ja teemahaastattelun teemat luotiin aiemman 
teorian, tutkimuksen ja aiheeseen liittyvän valmisteilla olevan lainsäädännön perus-
teella. Teemahaastattelun kolme pääteemaa edustavat myös opinnäytetyön tutki-
muskysymyksiä. Teemahaastatteluun luotiin iskusanamainen luettelo asumisyksiköi-
den arjen käytännön kokemuksen sekä aiemman teorian ja tutkimuksien perusteella. 
Aiempaa teoriaa ja tutkimusta edustavat Virpi Kortemäen (2012) pro gradu- tut-
kielma, Susanna Erikssonin (2008) tutkimus ja Hannu T. Vesalan (2010) tutkimus. 
 
Haastattelun pääteemat käsiteltiin kaikkien haastateltavien kanssa, iskusanaluetteloa 
hyödynnettiin teemahaastatteluissa vaihtelevissa määrin. Ajatuksena oli välttää kysy-
myksiä, joihin voi vastata kyllä tai ei. Kyllä tai ei-tyyppinen kysymyksen asettelu ”va-
rattiin” tarkentavien kysymysten käyttöön, joilla pyrittiin varmistamaan esimerkiksi 
ymmärsikö haastattelija oikein haastateltavan sanomisen. Kysymyksen asettelulla 
haastatteluissa pyrittiin juuri selvittämään haastateltavien mahdollisesti ainutkertai-
siakin näkemyksiä ja kokemuksia, siksi haastatteluissa pidättäytyminen suhteellisen 
strukturoimattomassa toteutuksessa oli tärkeää.  
Alla oleva kuvio havainnollistaa opinnäytetyön tutkimusaineiston hankintaan edeltä-
neet ja sen jälkeiset työvaiheet. 
 
 
Kuvio 3. Teema-alueet tutkimuskokonaisuudessa 
(Hirsjärvi & Hurme 2011,67.) 
 
Haastattelutallenteiden ollessa lyhyitä voidaan päätelmien tekeminen aloittaa suo-
raan tallenteista, usein aineiston litterointi on kuitenkin tavallisimpia tapoja purkaa 
aineistoa. Aineiston litteroinnin tarkkuuteen liittyen ei ole olemassa selkää ohjetta. 
Litteroinnin taso on riippuvainen tutkimustehtävästä ja tutkimusotteesta. Usein sa-
natarkkakin litterointi vaatii ajallisesti 6- 10 tuntia kirjoitustyötä, 1 haastattelutuntia 
kohden. (Hirsjärvi & Hurme 2011, 139–140.)  
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Opinnäytetyön aineiston litterointitarkkuus toteutui peruslitterointina.  
Peruslitteroinnin kuvataan olevan sanatarkkaa, mutta siitä jätetään pois täytesanat, 
toistot, keskenjäävät tavut ja yksittäiset äännähdykset. Lisäksi selvästi kontekstiin liit-
tymätön puhe voidaan harkitusti jättää litteroimatta. Peruslitterointia hyödynnetään 
usein tilanteissa, joissa analysoidaan pääasiassa puheen sisältöä. (Kvalitatiivisen data-
tiedoston käsittely 2016.) Kylmän ja Juvakan (2014, 65) mukaan tutkimuksen tekijän 
kirjoittaessa aineistoonsa tekstimuotoon, hän perehtyy samalla aineistoonsa sekä te-
kee jo alustavaa analyysiä.  
 
Nauhoitteiden alussa oli pääosin aina hetki orientoitumista haastatteluun jotka jätet-
tiin litteroimatta. Lisäksi muutamassa haastatteluaineistossa esiintyi tutkimustehtä-
vän kannalta epäolennaisia asioita, haastattelupuheen karatessa tutkimuskysymys-
ten kannalta epäolennaisuuksiin nämä jätettiin myös litteroimatta. Samoin haastatel-
tavan tarkat kuvaukset yksittäisen asukkaan asioista, jätettiin litteroimatta anonymi-
teettien säilyttämiseksi, tämä oli tutkimuseettinen valinta. Haastateltavan tai haas-
tattelijan huokaukset, hymähdykset sekä tauot pituuksineen jätettiin litteroimatta ja 
korvatiin pisteillä.  Haastattelujen litterointiin kulunut aika oli riippuvainen haastatel-
tavan puheen nopeudesta, lauseiden pituudesta sekä kielen sisällöllisestä käytöstä. 
Yhteensä litteroitua tekstimassaa tuli 68 sivua, fonttikokona 12, fonttina Calibri, rivi-
välillä 1. Haastattelujen litterointiin kulunutta kokonaisaikaa ei mitattu, se toteutet-
tiin useassa vaiheessa.  
 
10 Tutkimusaineiston analysointi 
Opinnäytetyön analyysin tarkoituksena oli sisällönanalyysille ominainen pyrkimys 
luoda analyysin avulla tutkittavasta ilmiöstä kuvaus tiivistetyssä ja yleisessä muo-
dossa. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 103.) Laadullisen tutkimuksen analyysi on aina versio 
tai eräs näkökulma aiheeseen kuin aiheeseen. Se mahdollistaa toisen näköalan ja sul-
kee toisen. Käytännöntasolla laadullisessa tutkimuksessa eri analyysitavat kietoutu-
vat toisiinsa eivätkä ole selvärajaisia. (Eskola & Suoranta 2008, 141–142; 161.) Sisäl-
lönanalyysillä aineisto hajotetaan osiin, käsitteellistetään sekä kootaan sen jälkeen 
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uudestaan loogiseksi kokonaisuudeksi. Laadullista analyysia tapahtuu tutkimuspro-
sessin jokaisessa vaiheessa. Sisällönanalyysi ei tuota johtopäätöksiä, vaan tutkijan on 
itse tehtävä ne analyysin jälkeen. Sisällönanalyysi vain helpottaa johtopäätösten te-
koa järjestämällä tutkimusaineiston niitä varten selkeämpään muotoon. (Tuomi & Sa-
rajärvi 2013, 108; 103.) 
 
Opinnäytetyön tutkimuksen analysoinnissa edettiin aineistolähtöisen sisällönanalyy-
sin oppeja noudattaen. Aineistoon syntyy kuitenkin selvä teoriasidonnaisuus koska 
aineisto kerättiin teemahaastattelulla, joka rakennettiin teoriasidonnaisesti. Teo-
riasidonnaisuudesta kuitenkin ”pyrittiin irti” luomalla luokkia ja käsitteitä aineistosta 
nousseista ilmauksista. Käsitteet luonnollisesti ovat taas jossain määrin aina sidok-
sissa aiempaan teoriaan.  
 
Aineistolähtöisen sisällön analyysin kuvataan karkeasti olevan kolmivaiheinen pro-
sessi, joka sisältää aineiston redusoinnin eli pelkistämisen, aineiston klusteroinnin eli 
ryhmittelyn ja aineiston abstrahoinnin eli teoreettisten käsitteiden luomisen. Kluste-
roinnin katsotaan olevan osa abstrahointiprosessia. Abstrahoinnissa, käsitteellistämi-
sessä edetään alkuperäisinformaation sisältämistä kielellisistä ilmauksista teoreetti-
siin käsitteisiin sekä johtopäätöksiin. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 108; 111.)  
 
Opinnäytetyössä aineiston analysointi aloitettiin jo litterointivaiheessa yliviivaamalla 
aineistosta opinnäytetyön tutkimuskysymysten/ kolmen pääteeman kannalta merkit-
täviä ilmauksia, sanoja ja keskustelupätkiä. Analyysissä noudatettiin Tuomen ja Sara-
järven (2013, 108–109) kuvaamaa aineistolähtöisen sisällönanalyysille ominaista 
redusointivaihetta eli analysoitavan informaation pelkistämistä. Pelkistäminen voi 
olla informaation tiivistämistä tai pilkkomista.  Litterointia seurasi vaihe, jossa teksti-
massa luettiin läpi uudelleen useaan kertaan ja samalla edelleen alleviivaten tutki-
muskysymysten kannalta oleellisia ilmauksia. Tätä seurasi yliviivattujen ilmausten lis-
taaminen erilliselle konseptille. Listatut ilmaukset pelkistettiin luomalla alkuperäisil-
mauksista pelkistettyjä ilmauksia. 
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Taulukko 1. Esimerkki ilmausten pelkistämisestä 
 
 
Ilmausten pelkistämistä seurasi ilmausten ryhmittely ja luokittelu Tuomen ja Sarajär-
ven (2013, 110) esittämän aineiston klusterointiin liittyvää ohjetta mukaillen. Tau-
lukko 2 esittää esimerkin kuinka pelkistetyt ilmaukset muodostavat alaluokan.  
Taulukko 2. Esimerkki aineiston klusteroinnista 
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Pelkistettyjen ilmausten avulla alaluokkien muodostaminen mukailee Tuomen & Sa-
rajärven (2013, 110–111) kuvaamaan klusterointia ja abstrahointia. Klusteroinnissa 
ilmaukset käydään läpi tarkasti ja aineistosta etsitään samankaltaisuuksia ja/tai ero-
vaisuuksia kuvaavia käsitteitä. Samaan viittaavat käsitteet ryhmitellään ja niistä muo-
dostetaan luokkia. Klusterointivaihe luo pohjaa kohteena olevan tutkimuksen perus-
rakenteelle ja lisäksi se luo jo alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmiöstä. Klusterointia 
seuraa abstrahointi, jossa tutkimuksen kannalta oleellinen tieto erotetaan, ja valikoi-
tuneen tiedon perusteella muodostetaan teoreettisia käsitteitä. Klusteroinnin mielle-
tään olevan osa abstrahointiprosessia. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 110–111.) Tässä ta-
pauksessa aineistosta karsittiin epäolennaisuuksia pois jo ilmausten listaus- ja pelkis-
tysvaiheessa, joten aineiston oleellisen tiedon erottelua jäi vähemmälle analyysin lo-
pussa. Tuomen ja Sarajärven (2013, 111) mukaan abstrahointia jatketaan yhdistele-
mällä luokituksia. Tässä tapauksessa aineistoa yhdistävät pääluokat muodostetiin 
teoriaohjaavasti kolmen pääteeman/ tutkimuskysymyksen avulla. Tutkimuskysymyk-
sistä muodostettiin kaksi pääluokkaa, itsemääräämisoikeuden ilmentyminen arjessa 
ja itsemääräämisen tulevaisuus. 
 
11 Tulokset 
11.1 Itsemääräämisoikeuden ilmentyminen arjessa 
Asumisyksiköiden asukkaiden itsemääräämisoikeuden tämän hetkistä tilaa kuvattiin 
haastatteluissa erilaisin asiaa kokoavin sanakääntein. Asukkaiden itsemääräämisoi-
keuden tämän hetkinen tila koettiin vaihtelevissa määrin hyvänä, mutta siinä havait-
tiin myös erilaisia puutteita. Itsemääräämisoikeuteen liittyvässä haastattelupuheen 
kerronnassa, puhe suuntautui toisinaan asiaan liittyviin ristiriitaakin herättäviin asioi-
hin. Tätä selittää haastattelujen perusteella se, että arkeen liittyvät asiat, joissa itse-
määräämisoikeus toteutui asukkaiden kohdalla, koettiin joissain määrin juuri arki-
sempina. Itsemääräämisoikeuteen liittyvät puutteet koettiin olevan taas seurausta 
jostakin. Useissa tapauksissa puutteet olivat seurausta useasta toisiinsa vaikuttavasta 
tekijästä. 
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”Pääsääntöisesti minusta tuntuu, että itsemäärääminen toteutuu hyvin 
niissä puitteissa kun tässä nyt pystyy. Olisi tietysti ihanaa, että pystyisi 
tarjota asukkaille enemmän. Esimerkiksi niille jotka enemmänkin liikkuu 
ja voisi tarjota retkiä.”  
 
”Jokainenhan tietysti päättää omasta pukeutumisestaan ja vaikka 
omien tilirahojen käytöstä. Tämmöisistä pienistä arjen valinnoista.” 
 
Haastattelujen perusteella asumisyksiköiden asukkaiden itsemääräämisoikeus arjessa 
on kokonaisuudessaan hyvin monien asioiden ristikkäisessä vaikutuksessa. Arjessa 
asukkaiden mahdollisuus määrätä itse omista asioistaan ei ole mustavalkoinen asia, 
vaan itsemäärääminen näkyy eri tavoin ja eri asioissa eri ihmisten kohdalla. Asukas-
kohtaisesti myös asukkaan itsemääräämisen tukemisen tarve ja ”tukemisen taso” 
vaihtelee. Joidenkin asukkaiden kohdalla asukkaan itsemääräämisoikeuteen liittyvä 
tukeminen on asukkaan päätöksenteon tukemista tilanteessa (tilannekompetenssin 
tukemista), joka ilmenee ”valistamisena”, tietona tai tukena jota asukkaille heidän 
päätöksen teon ja toimintansa tuekseen arjessa tarjotaan. Tukeminen voi ilmetä 
myös yleisemmällä tasolla kaikkia asukkaita koskevana tietouden jakamisena. Käy-
tännössä tukeminen voi olla esimerkiksi neuvomista kohti terveellisempiä elämäta-
poja ja niihin liittyviä tottumuksia tai se voi ilmetä asukkaan ohjaamisena asukkaan 
taloudelliset realiteetit huomioivaan rahankäyttöön. Joidenkin kohdalla päätöksen-
teon tukeminen on asukkaalle esitettäviä yksinkertaisia kysymyksiä heidän arkeensa 
liittyen. Tämä viittaa asukkaan päätöksenteko valmiudet huomioivien kysymysten 
esittämiseen arjessa, tällöin asukkaan päätöksenteko tilanteet muodostuvat arjen 
pienistä usein toistuvista asioista kuten ruokailuun liittyvistä pienistä valinnoista. 
 
”Onhan heille tietysti kerrottu, että jos on työpäivä niin olisi hyvä mennä 
ajoissa nukkumaan. Mutta kyllä asukkaat aika pitkälle niissä pystyy itse 
määräämään koska he alkavat nukkumaan.” 
”…hän osaa käydä kaupassa itsenäisesti ja jos esimerkiksi kellosta lop-
puu patteri niin hän osaa mennä paikalliseen liikkeeseen vaihdatta-
maan sen. Kyllä hän aina niissäkin tilanteissa kysyy että menisinkö? Me 
vastaamme, että no mene jos sinä tarvitset sen kellon.” 
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Joidenkin asukkaiden kohdalla taas asukkaiden päätöksenteon riippumattomuutta 
(autenttisuutta) haluttaisiin edistää, koska ohjaajat kokevat asukkaiden päätösten 
olevan esimerkiksi tulosta siitä, että asukaat pyrkivät vastaamaan ohjaajan tai omai-
sen mieltymysten mukaisesti. Joidenkin asukkaiden kohdalla taas käsillä oleva valinta 
tai päätöstilanne voi olla yksinkertaisesti liian vaikea asukkaan ratkaistavaksi hänen 
tilanne kohtaisten valmiuksien kannalta. 
”Mutta sitten kun isompia kysymyksiä niin kyllä monen kohdalla on han-
kalaa se, että onko se minun mielipide vai onko se asukkaan mielipide.”  
”Kun vanhemmat ovat mukana palavereissa, niin hän lukee sieltä hei-
dän ilmeitä.” 
 
Joidenkin asukkaiden arjessa heidän itsemäärääminen ja itsemääräämisoikeus ilme-
nevät esimerkiksi mahdollisuutena päättää ja vaikuttaa omissa sekä asumisyksikön 
yhteisissä asioissa. Käytännön tasolla tämä ilmenee mahdollisuutena päättää, mitä 
tekee ja kenen kanssa vapaa-ajallaan, tai mahdollisuutena vaikuttaa yhteisten retkien 
sisältöön, päätöksinä peseytyä tai saunoa haluamanaan ajankohtana tai syödä aamu-
palaksi haluamiaan asioita. Joidenkin asukkaiden kohdalla itsemäärääminen taas on 
osallistumista oman elämän arjen pieniin valintatilanteisiin. Käytännössä tämä ilme-
nee asukkaan mahdollisuutena vaikuttaa ruoka-annoksensa koostamiseen ja kokoon 
tai valintoina kahden vaatekappaleen välillä. Joidenkin asukkaiden kohdalla korostuu 
asukkaan voinnin seuranta ja siitä tehtävät johtopäätökset jotka osaltaan muodosta-
vat ratkaisuja asukkaan arjesta sen sisältöineen. 
”Ne on usein ihan tällaisia jokapäiväisiä arkisia asioita missä (asukkaat) 
päättävät, ihan tällaisia, että haluanko mennä huomenna saunaan, ha-
luatko mennä suihkuun.” 
”Vaikeimmin vammaisten henkilöiden kohdalla tuntuu, että se päätös 
on aina minun. Ajatellen vaikka (erästä) asukasta tällä hetkellä, niin me 
voimme vain katsoa koska hän vaikuttaa siltä, että hän haluaa nukku-
maan, koska häneltä ei tule enää vastausta.”  
 
Haastattelujen perusteella tilanteissa joissa asukkaiden itsemääräämisoikeus ei to-
teudu, asukkaat jäävät heidän elämäänsä koskevan päätöksenteon sivustaseu-
raajaksi. Ilman, että asukkaalla tarjotaan mahdollisuutta osallistua tai olla osallisena 
42 
 
 
hänen elämäänsä koskevaan päätökseen. Osattomuutta oman elämänä päätöksen-
teko tilanteisiin ilmenee arjen pienissä asioissa kuten ravitsemukseen liittyvissä asi-
oissa, mutta myös isommissa esimerkiksi asumiseen liittyvissä kysymyksissä. 
”…asukas vaan nökötti pöydän päässä ja asukkaalta ei kukaan kysynyt 
yhtään mitään, omaiset vaan tappeli… Kun ajattelee että kyseessä on 
aika iso päätös ja pystyisi itsekin valitsemaan…” 
 
Puolesta päättämistä tapahtuu haastattelujen perusteella usein asukkaiden läheisten 
toimesta, mutta myös ohjaajien toimesta. Asukkaan puolesta päättämistä kyseen-
alaistetaan silloin, kun puolesta päättäminen tapahtuu asukkaan kohdalla, jolla luon-
nehditaan olevan päätöksentekokykyä suhteessa päätöksen kohteena olevaan asi-
aan. Tämän kaltaisissa tilanteissa asukkaan oma näkemys ja mielipide ovat ristirii-
dassa esimerkiksi asukkaan läheisen tai ohjaajien mielipiteen kanssa. 
”Joidenkin kohdalla toivoisi niissä arjen pienissä valintatilanteissa että 
omaiset antaisi enemmän tehdä niitä valintoja, vaikka yhden asukkaan 
kohdalla joka osaisi sano mitä haluaa, niin oma omainen tekee päätök-
set sen puolesta..” 
 
Asukkaiden henkilökohtaisilla valmiuksilla, persoonalla, terveydentilalla, toimintaky-
vyllä, henkilöhistorialla, iällä, koulutaustalla ja omaisilla/läheisillä kuvatiin haastatte-
luissa olevan merkitystä asukkaiden itsemääräämiselle. Asukkaan tämän hetkiset val-
miudet ja mahdollisuudet määrätä itse elämästään ja asioistaan kietoutuivat joissain 
tapauksissa yhteen haastattelupuheessa asukkaan historiasta tiedossa olevien asioi-
den kanssa. Haastatteluissa kuvautuikin merkityssuhteita asukkaiden historian ja ny-
kyisyyden välille. Asukkaiden valmiuksille ja itsemääräämiselle merkityksellisiksi ne-
gatiivisessa mielessä esille nostettiin asukkaiden menneisyydessä vaikuttanut asen-
nekulttuuri, laitostausta, korkea ikä, heikko toimintakyky ja valmiudet yleisesti sekä 
hallitsevasti asukkaan elämään vaikuttaneet tai vaikuttavat läheiset, omaiset ja oh-
jaajat.  
”…on asunut isän ja äidin kanssa perähuoneessa ilman, että heitä on 
viety mihinkään näytille, se on ollut vähän niin kuin nolojuttu että on ke-
hitysvammainen. Nyt nykyään se ei enää ole niin. Et tosi ihana että he 
(asukkaat) pääsevät tekemään asioita. Ehkä siitä juontaa juurensa se, 
että nämä (asukkaat) eivät osaa vaatiakaan niin paljon.” 
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”… ei saa oikein minkäänlaista päätöstä aikaan. Se on aina siihen luot-
tanut, että joku päättää hänen puolesta.”  
”Sitten siinä on se kolikon kääntöpuoli, jos sinulta ei ole 60 ikävuoteen 
mennessä hirveästi kysytty niin ei välttämättä osaakaan niitä isompia 
päätöksiä tehdä.”  
 
Hyvät valmiudet, toimintakyvyn ja voimakkaan tahdon omaavat asukkaat osaavat 
vaatia asioita joissain määrin enemmän itselleen ja näin ollen voivat vaikuttaa enem-
män arkensa sisältöön. Kärjistäen voisi sanoa, että asukas joka osaa toimia sekä vaa-
tia voi vaikuttaa ja määrätä enemmän.  
”…no onhan sillä, jos taas otetaan tämä ostos juttu, ja on asukas joka ei 
pysty ilmaisemaan, että haluaa lähteä johonkin ja asukas joka vaatii 
sitä päivät pitkät, niin kyllähän tällaiselle joka asian ilmaisee omaoh-
jaaja pyrkii järjestämään useammin tilanteita.”  
 
 
Nuoremman sukupolven asukkaiden valmiuksien määrätä itse koetaan haastattelu-
jen perusteella olevan paremmat, koska heillä on verraten iäkkäämpiin asukkaisiin 
useimmiten pidempi koulutausta, jonka jossain määrin koettiin korreloivan asukkaan 
valmiuksien kanssa. Nuoruudesta, valmiuksista ja koulutaustasta huolimatta ei voi 
kuitenkaan vetää suoraa johtopäätöstä, että nuoret asukkaat voivat itse määrätä 
enemmän. Nuorenkin asukkaan itsemäärääminen saattaa ”vesittyä” jonkin muun te-
kijän myötävaikutuksesta. Haastattelupuheessa esille nousi, kuinka asukkaiden sosi-
aalisella ympäristöllä ihmis -ja perhesuhteineen on vaikutuksensa asukkaan valmiuk-
siin määrätä itse asioistaan ja tehdä päätöksiä. Asukkaiden läheisillä kuvattiin olevan 
joissain tapauksissa asukkaan itsemääräämiskykyyn ”alentava vaikutus”. Tämä ilmeni 
haastatteluissa valtasuhteina, joissa asukkaiden puolesta päätöksiä tekikin asukkai-
den joku läheinen tai muu henkilö. Lisäksi asukkaiden henkilökohtaiseen päätöksen-
tekokykyyn kuvattiin vaikuttaneen pitkään jatkunut rutiininomaisesti tapahtunut 
asukkaan puolesta päättäminen. 
”…etenkin nuoremmilla on hyvät valmiudet esimerkiksi asua itsenäisesti 
kun he ovat käyneet kaikki koulut siitä huolimatta, että ovat kehitys-
vammaisia. Vanhempien ihmisten kohdalla tilanne on toinen, valmiudet 
ovat ihan toisenlaiset.”  
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”…sitten tällaiset (asukkaat) joilla olisi ollut aikanaan kykyjä paljon 
enempääkin olisi saattanut oppia lukemaan jos olisi annettu käydä kou-
lua enemmän kuin kaksi vuotta.”  
 
Asuntolaan muuttamisen pohdittiin joidenkin asukkaiden kohdalla lisänneen asuk-
kaan mahdollisuutta itsemääräämiseen. Joidenkin kohdalla asukkaan itsemääräämi-
sen mahdollisuuksien koettiin kaventuneen asuntolaan muuttamisen myötä. Ratkai-
sevaa sen suhteen, onko muuttaminen asuntolaan lisännyt vai vähentänyt asukkaan 
itsemääräämistä, nousi se mistä ja millaisesta asenne ympäristöstä asukas on asunto-
laan muuttanut. 
”…vaikka ylipäätään siitä, että hän on kotonaan touhunnut, tehnyt ja 
saanut hyvin vapaasti tehdä. Niin ehkä siinä tulee se aikataulutus tie-
dätkö jos mietin vaikka hänen elämäänsä siellä kotona niin hän on 
vaikka töistä tullessaan mennyt jääkaapille jossa hän on tehnyt voilei-
vän ja eihän täällä kukaan tee niin.” 
 
Arkisissa tilanteissa itsemäärääminen näkyy esimerkiksi pukeutumiseen liittyvissä asi-
oissa. Riippuen asukkaan omista valmiuksista asukkaat valitsevat vaatetuksensa jota 
aamuisin päällensä pukevat. Enemmän apua tarvitsevien asukkaiden kohdalla valin-
nan voi tehdä myös ohjaaja tai vaatteiden valinta voi olla asumisenohjaajan ja asuk-
kaan välisen vuorovaikutuksen tulos. Asukkaiden tukeminen vaatetukseen liittyvissä 
asioissa keskittyy usein ohjaamiseen säänmukaiseen pukeutumiseen tai etikettien 
mukaiseen pukeutumiseen. Osa haastateltavista kertoi myös, kuinka arjessa asukkai-
den pukeutumista täytyy myös jossain määrin seurata ja heitä ohjata sen suhteen, 
etteivät asukkaat pukeutuisi ”hassusti”. Tällä viitattiin siihen, että asukkaiden odote-
taan joissain määrin pukeutuvan massasta poikkeamattomalla tavalla. Asukkaiden ei 
haluta joutuvan persoonallisen pukeutumisen takia naurunalaisiksi. Haastatteluker-
tomuksien perusteella useissa tapauksissa asukkaiden vaatteiden hankinta ja valinta 
on myös lopputulos, johon on vaikuttanut asukkaan henkilökohtaisten mieltymysten 
lisäksi ohjaajan arvot ja mieltymykset yhdessä asukkaan sen hetkiset käytännön tar-
peiden ja taloudellisten realiteettien kanssa. 
”…että olen sitä mieltä, että siihen asukkaan pukeutumiseen vaikuttaa 
työssä olevan ohjaajan näkemykset ja myös sen asukkaan.”   
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”…ne jotka osaa itse päättää niin katsoo omat vaatteet. Mutta ne jotka 
ei osaa oikein valita niin niille katsotaan valmiiksi..”  
 
Päivittäiseen ravitsemukseen liittyvissä asioissa, asukkaiden mahdollisuus vaikuttaa 
siihen, mitä he syövät on kokonaisuudessaan suhteellisen vähäistä. Lounas ja päivälli-
nen valmistetaan pääasiassa asumisyksiköiden ulkopuolella ja ruoka määräytyy asuk-
kaista riippumattomasti. Ravitsemukseen liittyvissä asioissa asukkaiden itsemäärää-
minen näkyy mahdollisuutena päättää annoskoostaan, ruoka-annoksen koostami-
sesta ja ruoka juomastaan. Lisäksi asukkailla on enemmän päätösvaltaa aamiaisensa 
ja iltapalansa suhteen, näihin heillä on paremmat vaikuttamisen mahdollisuudet. Osa 
haastateltavista kuvasi myös, kuinka asukkailla on viikonloppuisin enemmän mahdol-
lisuuksia vaikuttaa päivittäisen ravitsemuksensa sisältöön. Toisilla asukkaista kerro-
taan olevan terveydellisiä tekijöitä, joidenka perusteella asukkaan ravitsemukseen 
liittyviä asioita säädellään. Haastateltavien mukaan asukkaat esittävät vähäisissä 
määrin tyytymättömyyttä suhteessa tarjolla olevaan ruokaan. Haastatteluissa asuk-
kaiden ravitsemukseen liittyvää ”säätelyä” myös kyseenalaistettiin. Asukkaiden ravit-
semuksessa, terveyttä ja nautintoa, joka syömiseen liittyy, kuvattiin haastatteluissa 
toisiinsa nähden joissain määrin ristiriitaisina seikkoina. Haastattelupuheessa syömi-
seen liittyvä terveellisyys nostettiin tärkeään asemaan. Ravitsemukseen liittyvä ter-
veellisyyden vaateen, kuvattiin aiheuttavan haastateltaville itselleen ristiriitaisiakin 
tuntemuksia sen suhteen, mitä asioista omassa työskentelyssä tulee asettaa etusi-
jalle.  
”…mutta sitten tietysti tämmöinen jäätelön syönti, sehän vois olla joka 
päiväistä ja jos voisi itse päättää, litra voisi mennä joka päivä.” 
”Tietysti ruoka tulee valmiina, mutta ruokailussa pieninä päätöksinä ku-
ten esimerkiksi kysymyksenä mitä juot? haluatko leipää? mitä laitat 
päälle? haluatko jo mennä nukkumaan tai haluatko katsoa televisiota?” 
 
Asumisyksiköissä arjen toiminnassa esiintyy säännönmukaisuutta, aikatauluja ja 
struktuureja. Asukkaiden arjen rytmi sekä aikataulut ovat usein usean tekijän summa. 
Aikatauluja ja rytmiä arkeen muodostavat esimerkiksi asukkaiden omat henkilökoh-
taiset menot ja mieltymykset esimerkiksi nukkumaanmenon suhteen, henkilökunta-
resurssit työvuorovahvuuksineen, ruokailujen ajankohdat, työ- ja päivätoiminta, 
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lääke-, perus- ja terveydenhoitoon liittyvät asiat ja peseytymiseen liittyvät asiat.  Asu-
misyksiköiden asukkailla on vaihtelevissa määrin mahdollisuus vaikuttaa arkensa ryt-
miin ja arkea rytmittävien asioiden kuten peseytymisen ajankohtaan. Vähemmän 
apua tarvitsevat asukkaat ovat vapaampia aikataulujen suhteen ja he pystyvät myös 
vaikuttamaan enemmän arkirytmiinsä, kuin asukkaat joiden avun tarve on suurempi.  
”No joo onhan meillä vähän aikataulutettua tämä toiminta. On asioita 
joita pitää hoitaa.” 
”Jos on menoja tai kylä reissuja niin voi vaikuttaa. Sitten vaan siirretään 
(ruokailun ajankohtaa) joko syö ennen tai jälkeen kun menee. Minusta 
on ihanaa että jokaisella on rytmi elämässä” 
 
Hoidon, huolenpidon ja ohjauksen tarpeen kasvaessa asukkaan arjen rytmi on enem-
män sidoksissa työntekijäresursseihin sekä muihin asukkaasta riippumattomiin ulkoi-
siin tekijöihin. Tällöin myös asukkaan arki muodostuu enemmän rutiininomaiseksi ja 
ohjaajien havainnoinnin merkitys asukkaan hyvinvoinnin näkökulmasta tulee koros-
tuneesti esille. Tällöin perustarpeiden tyydyttäminen korostuu arjessa, lisäksi ohjaa-
jien merkitys asukkaan arjen sisältöä määrittelevinä henkilöinä kasvaa.  
” …joillakin asukkailla lääkkeetkin sanelee sitä, jotkut lääkkeet on otet-
tava aamulla…”  
”Kun antaa sen mahdollisuuden että asukas tekee itse päätöksen, mutta 
sitten hoidollisessa mielessä ja hygienian kannalta ne eivät ole välttä-
mättä aina oikeita päätöksiä, että siinä tarvitaan vähän sitä ohjailua.” 
 
 Aikataulujen ja rutiineiden koettiin haastatteluissa luovan jossain määrin ennakoita-
vuutta, pysyvyyden ja turvallisuuden tunnetta asukkaille. Tarvittaessa arkeen liitty-
vien aikataulujen kuvataan joustavan asukkaan tarpeiden mukaan. Usein kaikkien 
asukkaiden rytmi on kuitenkin joissain määrin asioiden yhteensovittamisen tulos.  
”…mutta toisaalta minä uskon, että se luo tietynlaista turvaa se että on 
tietty rytmi millä asiat tehdään.” 
”Kyllä minä luulen, että ne struktuurit luo monelle turvaakin, vaikka se 
hurjalta kuulostaakin kun sanoo, että saunapäivät on päätetty… Kun 
(asukas) ei osaa tehdä sitä päätöstä niin monenkin kohdalla se (päätök-
senteko) voi olla liikaa. Siitä ehkä tulee stressin aihe kun kysytään…”  
 
47 
 
 
Asumismuotona asuntola tuo asukkaiden elämiseen yhteisöllisyyttä, jota haastattelu-
puheessa kuvattiin luonnehtimalla asuntolan asukkaiden muodostavan yhden ison 
perheen.  
”…monellakaan ei ole ketään omaisia, että me ollaan tavallaan se hei-
dän perheensä.” 
”tämäkin porukka on asunut tällä tavoin aika tiiviisti, niin onhan tämä-
kin porukka sellainen perhe tässä. En minä tiedä, en minä osaa sanoo, 
voihan olla, että he kaipaavatkin (yksityisyyttä).” 
 
Yhteisöllisessä asumisessa asukkaat viettävät suhteellisen paljon aikaa yhdessä, li-
säksi arjessa heidän yksityisyytensä raja toisinnan myös hälvenee. 
”…havahtuu joskus siihen, että ollaan yhtä suurta perhettä. Vessan ovet 
ovat auki myös silloin kun me mennään sinne auttamaan…” 
 
Yhteisöllisyyden kuvataan tuovan asukkaille myös hyvinvointia ja asukkaiden sekä oh-
jaajien väliset suhteet ovat läheiset. Yhteisölliseksi luonnehdittu asuminen edellyttää 
kuitenkin haastattelujen perusteella sujuakseen arkeen jossain määrin aiemmin ku-
vattuja aikatauluja, sääntöjä ja ohjaajille auktoriteettiasemaa. 
”Niin kun on kuitenkin tämmöinen yhteinen asuminen niin siinä tarvit-
see olla tietyt säännöt” 
”…ehkä se on sitä ohjaamista myös. On asioita joissa joudut sanomaan 
tosi napakasti kun on jotain häiriökäyttäytymistä ja sinä joudut sano-
maan(puuttumaan asiaan).” 
 
Haastateltavat kuvasivat myös asumisyksiköissä olevia sääntöjä, ”kirjoittamattomia 
sääntöjä” ja toimintatapoja, jotka osaltaan muodostavat asumisyksiköihin toiminta-
kulttuuria ja vaikuttavat asukkaiden arjen rytmiin ja sisältöön. Haastateltavat kuvasi-
vat osalla toimintakulttuuriin kuuluvista asioista olevan joissain määrin negatiivinen 
vaikutuksen asukkaiden itsemääräämiselle. Tällaiselle asukkaiden itsemääräämisen 
suhteen negatiiviselle toimintakulttuurille luonteenomaista kuvatiin olevan käytettä-
vissä olevien resurssien epätasainen jakautuminen, ohjaajien itse aiheuttama kiire, 
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rutinoituminen omaan toimintaan, vanhat päivittämättömät säännöt, tarpeeton val-
lan käyttö, asukkaiden rutinoituminen ohjaajien toimintaan ja ajattelu, että jotkin 
asiat tulee tehdä ennen kuin seuraava työvuoro tulee töihin.  
”sitä tekee varmaan niin rutiinilla sitä työtä, ettei aina huomaa edes ky-
syä.” 
”Nyt olen hirveen raaka, mutta nämä asukkaathan elävät täällä sel-
laista elämää kun me haluamme. Raa-asti sanottuna asia on näin.” 
”…en minä tiedä, ehkä se on just se, että näin pienissä työyhteisöissäkin 
kun on kautta aikain (asiat) tehty niin, niin jatkossakin tehdään niin. 
Mutta kyllä minusta tuntuu, että kun nämä itsemääräämisoikeus asiat 
on jatkuvasti tapetilla, niin huomaa meissä työntekijöissäkin sen muu-
toksen, että vähän kyseenalaistaa sitä (toimintaa). Kysyy siis asuk-
kaalta, että miten sinä haluaisit tämän asian tehtävän.” 
 
Toimintakulttuuriin liittyvä puhe yhdistyi haastatteluissa ajatuksiin, että arki pyörisi 
hyvin. Arjen pyöriminen muodostui haastattelujen perusteella käsitteeksi joka viittaa 
sujuvaan ja ennakoitavaan arjen toimintaan asumisyksiköissä. Arjen pyöriminen taas 
ei ole asukkaiden itsemääräämisen näkökulmasta mustavalkoinen käsite. Käsite ku-
vautui asukkaiden perustarpeiden tyydyttämisen näkökulmasta tärkeäksi. Lisäksi se 
kuvautui asukkaiden itsemääräämisen näkökulmasta käsitteeksi, joka joissain määrin 
poissulkee, mutta myös mahdollistaa asukkaiden mahdollisuuden määrätä esimer-
kiksi omasta vapaa-ajastaan. Arjen pyöriminen sisältää asumisyksiköiden kaikkien 
asukkaiden arjen toimintojen, asioiden ja menemisten yhteensovittamista yhteen 
käytössä olevien resurssien kanssa.  
”Asukas haluaisi ja sitten täytyy kysyä ne ajat ja kaikkea… Eihän ne ole 
kun kuitenkin vaan järjestely kysymyksiä.. Tässä muutama vuosi sitten 
lähdettiin, meillä oli asukas a ja b mukana ja lähdettiin ostoksille (pai-
kan nimi)… Pomo katsoi vuorot sillä tavalla että päästiin lähteen.”  
”…ohjaaja tuohon ruokailuun ja siinä on kuitenkin hyvä olla useampi, 
kun on kotipäivällä asukkaita... Sillä tavalla, että arjen rullaamiseen liit-
tyy, arjen toimiminen, homma ei leviä käsiin.”  
 
  
Arjen toimiessa hyvin, toiminnan kuvattiin olevan hallittavaa. Hallinnassa oleva arki 
luo ohjaajille mahdollisuuden irrottautua asumisyksiköstä ohjausta ja apua tarvitse-
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vien asukkaiden kanssa esimerkiksi asioille ennalta suunniteltuna ajankohtana.  Asuk-
kaiden vapaa-ajan menemiset, jotka edellyttävät ohjaajan mukanaoloa ovat siis si-
doksissa asumisyksikön henkilöstön mahdollisuuteen irrottautua yksiköstä. Asumis-
yksiköstä irrottautuminen on sidoksissa työntekijöiden työvuoroihin ja resursseihin. 
Se vaatii toiminnassa suunnitelmallisuutta, jonka johdosta asukkaiden ”ex tempore” 
ajatuksiin lähteä esimerkiksi kauppaan, ei voida vastata nopeasti.  
 
”…ehkä asukkaat haluaisi tehdä enemmän asioita sitten tulee vaan vas-
taan se, että kun he eivät ole kykeneviä tekee niitä asioita ilman ohjaa-
jaa, sitten tulee taas vastaan se, että meillä ei ole työntekijöitä jotta 
pystyttäisiin enemmän heidän toiveitaan kuunteleen” 
”No sen voi asukkaan kanssa yhdessä pohtia olisiko tuossa hyvä mah-
dollisuus lähteä ja kysyä pomolta päästäänkö me tuossa lähtemään.” 
 
Asumisyksköiden arjessa ohjaajat pyrkivät omalta osaltaan tarjoamaan asukkaille, 
asukkaiden hyvinvoinnin näkökulmasta turvallisen asuin- ja elinympäristön. Asioiden 
turvallisuuteen liittyen haastatteluissa syntyi myös pohdintaa siitä, millainen paino-
arvo turvallisuudelle annetaan arjessa. Joissain tapauksissa koettiin, että asukkaita 
suojellaan liikaa, jolloin asukkaiden mahdollisuuden määrätä esimerkiksi menemisis-
tään koettiin kaventuvan.  
”Ja monesti tuokin ”voikohan sitä nyt päästää tuolla kaupassa käymään 
kun siinä on niin ja niin monta tien ylitystä”. Nii ethän sinä voi millään 
pitää asukkaita täällä seinien sisällä ettei asukkaille tapahtuisi mitään.. 
Voihan miellekin tapahtua mitä vaan…” 
 
Lisäksi haastatteluissa osa haastateltavista pohti kuinka asukkaille asetetaan toimin-
nassa ”tavoitetaso” korkealle ja ”epäonnistumisen mahdollisuuksia poissuljetaan”. 
Tämä rajoittaa joissain määrin asukkaiden mahdollisuuksia toimia. 
”Toisaalta niin, kehitysvammaisille tavoitteet ja sellaiset on asetettu 
kauhean korkealla.. eikö ole?”  
”Normaali elämässähän saattaa tulla vaikka ja mitä. Niin miksi kehitys-
vammainen ei saisi epäonnistua. Mutta mehän se omaisten kanssa pal-
jolti määritellään, me ollaan esteenä monesti sille että ei päästä kokei-
lemaan. Me ollaan sanomassa että et sinä pärjää.” 
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Asumisyksiköissä useiden asukkaiden käyttövarat säilytettiin joko kaikki tai osa niistä 
”ohjaajien takana”. Tämä koettiin perustelluksi tilanteissa, joissa asukkaalla ei ollut 
ymmärrystä rahan arvosta. Asukkaiden rahojen säilytys koettiin perusteltuna juuri 
turvallisuuden näkökulmasta. Asukkaat, joilla kuvattiin olevan paremmat valmiudet 
toimia itsenäisesti, kerrottiin olevan jossain määrin riippumattomampina rahankäyt-
tönsä suhteen ohjaajista. Asukkaat, jotka tarvitsevat apua esimerkiksi asioidakseen 
kaupassa, saavat rahaa käyttöönsä asioidessaan esimerkiksi juuri kaupassa.  
 
”Kun on viikonloppu ja tilipäivä niin tilirahat asukkaat käyttävät miten 
kukin haluavat. Niitä ei keltään pois oteta ja periaatteessa jokainen voi 
käyttää ne miten haluaa”  
”Ei kellään asukkaalla ole käsitystä rahasta, sehän on ihan perusteltua-
kin, että ei ole tavallaan varat omassa käytössä, mutta sitten kun lähde-
tään käymään jossain niin asukas saa ne kyllä… Kun me asukkaan 
kanssa päästiin lopulta lähtemään (asioille) niin kyllä hän sen 200 euroa 
sai tunnissa tuhlattua. Sitten lopulta kun minä laskeskelin ja sanoin hä-
nelle, että enää ei pysty ottamaan mitään muuten me ihan oikeasti jää-
dään kiinni tuossa kassalla kun meiltä loppuu rahat”   
 
11.2 Asukkaiden itsemääräämisen tulevaisuus 
Asukkaiden itsemääräämisoikeuden kehittämiseksi tulevaisuudessa kaivataan ja aja-
tellaan tarvittavan ”järkeviä ratkaisuja”, jotka eivät tasapäistä asukkaita. Asukkaiden 
itsemääräämisoikeuden edistämiseksi tulevaisuudessa olisi haastattelujen perus-
teella tärkeä miettiä, mitä itsemäärääminen jokaisen asukkaan kohdalla konkreetti-
sesti tarkoittaa. Lisäksi koettiin, että osan asukkaiden kanssa täytyisi konkreettisesti 
harjoitella enemmän päätöksentekoa.  
 
”Minä luulen, että se voisi lähteä siitä kun pysähtyisi jokaisen (asuk-
kaan) kohdalla miettimään, että mitä se (itsemäärääminen) on kunkin 
kohdalla. Ettei siinäkään vedettäisiin kaikkia samaan nippuun, että tällä 
lailla minä tuen (itsemääräämistä) ja sitten tuetaan kaikkia saman 
lailla… Minusta ei olisi ollenkaan huonojuttu pysähtyä miettimään että 
kuinka minä tuen (itsemääräämistä) kenenkin kohdalla.” 
 
”…sitä pitäisi oikeasti asukkaiden kohdalla treenata, että he oppisi teke-
mään päätöksiä.” 
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Asukkaiden itsemääräämisoikeuden edistämiseksi tulevaisuudessa ohjaajien tulisi 
haastattelujen perusteella muuttaa asennettaan ja ajatteluaan. Tärkeänä itsemäärää-
misen tukemiseen liittyen tulevaisuudessa olisi myös ohjaajien pysähtyminen odotta-
maan asukkaan päätöksiä.   
 
”Pitäisikö sitä ravistella (työyhteisö) vielä enemmän ja pistää sekaisin, 
ehkä…” 
 
”Sitä (itsemääräämistä) pitää koko ajan tukee, vaikka se vie aikaa. Ja se 
menee välillä siihen jankkaamiseen, niin ohjaaja ei sano. Sinä (asukas) 
sanot nyt itse. Se pitää vaan odottaa. ”  
 
 
Ajattelutavan muutos konkretisoituisi arjessa kysymyksinä, joita asukkaille esitetään 
heidän arkeensa ja sen sisältöön liittyen. Työntekijöiden haastattelujen perusteella 
arjesta haluttaisiin myös asukkaiden näkökulmasta vielä avoimempaa. Asukkaiden 
elämään vaikuttavat asiat tulisi olla aina asukkaalla itsellään tiedossa ja asukkaan 
aina mukana asioihin liittyvässä päätöksenteossa. Lisäksi ohjaajien oman toiminnan 
suunnittelulla tulevaisuudessa koettiin olevan merkitystä asukkaiden itsemääräämis-
oikeuden mahdollistamiselle.  
 
”Ja ehkä enemmän tietysti suunnitelmallisuutta. Kyllähän se tukee sitä 
itsemääräämistä jos sinä itse vähän suunnittelet, että minä olen huo-
menna aamuvuorossa, mitähän minä voisin tehdä. Ja mitähän minä voi-
sin tehdä sen asukkaan kanssa joka ei vaikka ole töissä. Voisihan sitä 
vaikka kysyä siltä asukkaalta.”  
 
” …kaikkihan nämä on heidän asioitaan. Ei pitäisi olla mitään salaisia 
asioita, mihin asukasta ei pitäisi kuulla ja ottaa mukaan. Yritänkin ja py-
rinkin aina tuohon.” 
 
Asukkaat tulisi myös tulevaisuudessa osallistaa enemmän itseään koskevaan päätök-
sentekoon. Osallistaminen tapahtuu mahdollistamalla asukkaiden osallistuminen ja 
osallisuus paremmin tulevaisuudessa. Haastattelujen perusteella osallistumista ja 
osallisuutta voitaisiin parantaa tulevaisuudessa käyttämällä tarvittaessa enemmän 
asioita, jotka konkretisoivat asukkaalle käsiteltävän asian sisältöä, esimerkkinä erilai-
set puhetta tukevat ja korvaavat menetelmät.  
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”On se nyt vaikka syöminen tai lähtö johonkin, ostamista tai viikkoraha. 
Minusta asukkaiden pitäisi olla aina mukana siinä keneen se kohdistuu, 
eikä tehdä niin että (ohjaajat päättää) sille se viikkoraha ja sille se…”  
 
”…kohdalla mietin, että olisiko hänenkin kohdalla hyvä se, kyllä ja ei 
matto. Jollain tavalla… Sinulla (asukkaalla) on vaikka nämä mitä sinä 
(asukas) haluat tehdä, niin minä menen pois, niin laita sinä (asukas) sillä 
väliin se siihen mitä sinä haluat tehdä, ettei tule sellaista, että mitä se 
hoitajan haluaa minun vastaavan. ” 
 
Lisäksi asukkaille tulisi antaa enemmän vastuuta liittyen heidän oman elämänsä pää-
töksiin. Elämäntapoihin liittyvää säätelyä tulisi järkeistää ja vähentää. Konkreettisesti 
tämä tarkoittaisi haastattelujen perusteella esimerkiksi asukkaiden mahdollisuutta 
syödä vapaammin.  
”Enemmän juuri sellaisia asioista mistä he (asukkaat) tykkää ja tällä ta-
voin näin. Vaikka pitää seurata kaikkea painon nousuja ja terveellisyyttä 
mutta saavat ex tempore lähteä.” 
 
”Asukkaille vastuuta, että he pystyisivät näyttämään sen, että he pysty-
vät määräämään itse... Ja sitten kun he määräävät jotain, että he pys-
tyisivät tosiaan hoitamaan asiansa…” 
 
 
Asumisyksiköiden mahdollisesti menneisyydessä luotuja asukkaiden itsemääräämis-
oikeuteen vaikuttavia sääntöjä, tulisi päivittää yhdessä asukkaiden kanssa, sen lisäksi, 
että asukkaat tulisi kokonaisuudessaan ottaa vielä aktiivisemmin mukaan asumisyksi-
köiden toiminnan suunnitteluun.  
 
”Uudet pelisäännöt” 
  
”Ja kyllähän aika paljon näiden asuntolan seinienkin sisällä pystyy tehdä 
asioita…”  
 
Osa haastateltavista koki myös, että tulevaisuudessa asukkaiden itsemääräämisoi-
keuden parantamiseksi tarvittaisiin enemmän työntekijöitä tai työntekijää, jonka työ-
aika joustaisi asukkaiden tarpeiden mukaisesti.  Lisäresurssien koettiin mahdollista-
van osan asukkaiden kohdalla asukkaiden vapaamman vapaa-ajan viettämisen ja 
mahdollisuuden määrätä enemmän arkensa sisällöstä. 
 
”Minä olen sitä mieltä, että pitäisi saada enemmän työntekijöitä jotta 
me pystyttäisiin toteuttamaan, saamaan heille sellainen elämä mikä 
heillä kuuluisi olla.” 
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”ruokajuttuun liittyen se vaatisi lisää henkilökuntaa, vaikka yhden ns. 
keittiön työntekijän, vaikka osa-aikaisen.”  
 
12 Luotettavuus ja eettisyys 
Tutkimustuloksia luettaessa lukijan on hyvä tietää, opinnäytetyön tekijän sidonnai-
suus organisaatioon, josta haastateltavat ja aineisto kerättiin. Opinnäytetyön tekijälle 
sidonnaisuuden tiedostaminen tuli erityisen tärkeäksi tutkimuksen analyysi ja tulos-
ten esittämisvaiheessa. Analyysiä tehtäessä oli mietittävä ja luettava tarkkaan, mitä 
haastateltava haastattelussaan aiheesta kertoi, jättäen opinnäytetyön tekijänä omat 
ennakko- oletukset taka-alalle. Sidonnaisuus kehitysvammaisten asumispalveluihin 
loi halun tutkia asiaa, mutta samalla se loi myös opinnäytetyön tutkimuksen luotetta-
vuutta haastavan sidonnaisuuden. Sidonnaisuus on ja pysyy, sen olemassaolo on vain 
tiedostettava ja huomioitava.  
 
Haastattelussa haastateltava tekee oman tulkintansa asioista. Tätä seuraa se, että 
tutkija tekee toisen asteen tulkinnan aineistostaan. Jota seuraa tutkijan kolmas tul-
kinta joka on muodoltaan tutkimusraportti. Raportti pitää sisällään tutkijan intuition 
mukaisia valaisevimpia ja ”parhaita” haastattelupätkiä. Raportin lukijan tulkinta on 
siis jo neljännen asteen tulkinta. (Eskola & Suoranta 2008, 141.)  
 
Objektivismilla viitataan sellaiseen selittämiseen, jossa tutkimuskohdetta tarkastel-
laan ikään kuin ulkopäin, puolueettomasti päältäkatsojan roolista. Tämän kaltaisen 
objektivistisen ohjeen voi unohtaa. Objektiivisuudella voidaan kuitenkin viitata myös 
siihen, että tutkija ei sekoita omia uskomuksiaan, asenteitaan, arvostuksiaan tutki-
muskohteeseen. Tähänkin liittyen liittyy runsaasti epäilyksiä, onko tämäkään mahdol-
lista. Lähtökohdallisesti tässäkin opinnäytetyössä tavoitellaan kuitenkin objektiivi-
suutta, pyrkimällä tunnistamaan omat arvostukset sekä esioletukset. (Eskola & Suo-
ranta 2008, 17.) Objektiivisuus luodaan nimenomaisesti tunnistamalla oma subjektii-
visuutensa. Ideaalisesti objektiivisuus saavutetaan kaiken subjektiivisuuden tiedosta-
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misesta, kyse on siis ideaalista, joka todellisuudessa on tärkeä tavoite. (Eskola & Suo-
ranta 2008, 17–18.) Tämän opinnäytetyön kohdalla edellä kuvattuun ideaaliin pyrit-
tiin juuri tiedostamalla omat käsitykset ja sidonnaisuudet sekä kirjoittamalla omia 
ajatuksia, kokemuksia ja ennakko-oletuksia paperille.  
 
Eskolan ja Suorannan (2008, 56–57) mukaan tietojen käsittelyssä kaksi eettisesti kes-
keistä seikkaa ovat tietojen luottamuksellisuus ja anonymiteetti, joista tulee huoleh-
tia tutkimuksen jokaisessa vaiheessa, aineistoa kerättäessä sitä säilytettäessä ja tutki-
mustietoja julkaistaessa. Haastateltaville kerrottiin haastatteluja edeltävästi kirjalli-
sesti ja suullisesti, kuinka haastattelutietoja säilytetään ja käsitellään luottamukselli-
sesti. Lisäksi haastateltaville kerrottiin, kuinka heidän haastattelusitaattejaan esite-
tään opinnäytetyössä ilman haastateltavan tunnistetietoja. Periaatteena on, että 
henkilöllisyyden paljastuminen tehdään mahdollisimman vaikeaksi. (Eskola & Suo-
ranta 2008, 57.) Tästä syystä sitaattien yhteydessä ei esitetä mitään tunnistetta-
vuutta mahdollisesti lisääviä tietoja kuten esimerkiksi asumisyksiön asumismuotoa 
tai haastattelu koodia.   
 
Opinnäytetyössä pyrittiin noudattamaan hyviä tieteellisiä käytäntöjä, joilla luodaan 
pohjaa myös opinnäytetyön uskottavuudelle. Hyvään tieteelliseen käytäntöön kuuluu 
muun muassa opinnäytetyön tekijän toimesta rehellisyys, yleinen huolellisuus sekä 
tarkkuus opinnäytetyöhön liittyvässä tutkimustyössä. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 132, 
133.) Näitä seikkoja on pyritty myös noudattamaan tulosten tallentamisessa, esittä-
misessä ja tutkimuksen arvioinnissa. Lisäksi hyvään tieteelliseen käytäntöön kuuluu 
avoimuus tutkimustulosten julkaisussa sekä eettisesti kestävien tiedonhankinta-, tut-
kimus-, ja arviointimenetelmien soveltaminen työssä, kuten myös asiaan kuuluva viit-
teiden käyttäminen. Hyvän tieteellisen käytännön mukaista on myös tutkimuksen 
suunnitelman sekä toteutuksen ja raportoinnin yksityiskohtainen esittäminen tieteel-
liselle tiedolle asetettujen vaatimusten edellyttämällä tavalla. (Tuomi & Sarajärvi 
2013, 132, 133.) Opinnäytetyön tutkimuksen aineistoa ei luovutettu kenellekään ul-
kopuoliselle ja tietoja käytettiin vain tähän opinnäytetyöhön. Haastateltavista ei 
luotu mitään rekisteriä, vaan haastattelut sovittiin suoraan opinnäytetyön tekijän 
kanssa. (Tuomi & Sarajärvi 2013, 131.) 
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Tutkimuksen luotettavuuden näkökulmasta tutkimusta arvioidaan kokonaisuutena, 
tällöin painottuu tutkimuksen koherenssi eli johdonmukaisuus, johon myös opinnäy-
tetyössä pyrittiin. Tutkimusraportissa luotettavuutta luodaan tarkalla kuvauksella tut-
kimuksen kulkuun liittyen. Tämä tutkimusraportti on pyritty koostamaan tarkalla ku-
vauksella jotka liittyvä tutkimustyön eri vaiheisiin. Tutkijan tulee antaa riittävästi tie-
toa raportin lukijoille, jotta he voivat arvioida kuinka tutkimus on toteutettu. (Tuomi 
& Sarajärvi 2013,140–141.) 
13 Pohdinta  
Opinnäytetyön tavoitteena oli luoda kuvaus kehitysvammaisten itsemääräämisoikeu-
den ilmentymisestä ja toteutumisesta asumisyksiköissä.  Opinnäytetyön tutkimustu-
lokset eivät anna yhtä eksaktia vastausta siitä, miten kehitysvammaisten henkilöiden 
itsemääräämisoikeus ilmenee asumisyksiköissä. Toisaalta yhtä selkeää ja tyhjentävää 
vastausta tuskin on edes mahdollista antaa, ilmiön vaihtelevan ja yksilöllisenkin luon-
teen johdosta. Tulokset valottavat osaa siitä kaikesta mitä asumispalveluissa asuvien 
kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämisoikeuden ”kulisseissa” tapahtuu ja 
mikä siihen vaikuttaa.  
 
Kehitysvammaisten huolto Suomessa ei ole suoranaista seurausta ainoastaan tämän 
päivän ratkaisuista tai nykyhetkellä kehitysvammaisten henkilöiden tarpeita koske-
vista käsityksistä vaan se on tulosta sarjasta ratkaisuja, joita on tehty historian eri ai-
kakausina, eri lähtökohdista. Kehitysvammaisten kohtelu on historian kuluessa vaih-
dellut runsaasti ja yhteiskunnan toimesta rakennettu huoltojärjestelmä on saanut 
erilaisia muotoja aina sen mukaisesti mitä tehtäviä yhteiskunta on sille asettanut. 
(Hintsala, Seppälä & Teittinen 2008, 227.)  Kehitysvammaisten henkilöiden henkilö-
historia laitostaustoineen nousivat haastatteluissa esille henkilön itsemääräämisky-
kyä mahdollisesti alentavina seikkoina. Se, voidaanko tämän mieltää kertovan jotakin 
yhteiskuntamme huoltojärjestelmän historiasta jotakin, on vaikeata sanoa.  
 
Opinnäytetyön tulokset kuvaavat kuinka kehitysvammaisten henkilöiden toiminta-
kyky yhdessä heidän historiaan liittyvien asioiden kanssa vaikuttavat heidän nykyelä-
määnsä muodostaen yksilöllisiä piirteitä, jotka tulee huomioida esimerkiksi henkilön 
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itsemääräämistä tuettaessa. Tämän voi nähdä osoittavan, kuinka ihmisen elämänkaa-
ren eri vaiheet kietoutuvat nykyiseen elämään ja kuinka yksilön itsemääräämistä tu-
ettaessa olisi tärkeää tietää ja ymmärtää yksilön aikaisempia elämänvaiheita. Kehitys-
vammaisen henkilön tämän päivän valmiudet tehdä päätöksiä voivat olla ”eilispäivän 
tuloksia”. Kehitysvamman vaikutusten kuvataan vaihtelevan yksilöittäin ja kehitys-
vammaisen henkilön kykyprofiili on vaihteleva, joka tarkoittaa, että hänellä voi olla 
samanaikaisesti runsaasti kykyjä sekä puutteita kyvyissä (Malm ym. 2004, 176–177). 
Voidaankin pohtia, voiko kehitysvammaisten henkilöiden yksilöllisesti vaihtelevat ky-
vyt osaltaan selittää heidän itsemääräämisensä yksilöllistä ilmentymistä. Toisaalta 
Pietarisen ja Rauhalan (1998, 33; 81) perusteella yksilön itsemääräämistä lähestyttä-
essä keskeiseksi ei saisi nousta kysymykset siitä onko henkilö riittävän kyvykäs teke-
mään päätöksiä. Yksilön oikeutta kompetenssiin, eli oikeutta riittävään ja ymmärret-
tävään tiedonsaantiin hänen päätöksentekonsa tueksi, tulisi kunnioittaa ja edistää, 
hänen mahdollisesti puutteellisista kyvyistään huolimatta (Pietarinen 1998, 33; Rau-
hala 1998, 81). Herääkin kysymys, milloin mahdollisesti puutteellisista kyvyistä kärsi-
vän yksilön itsemääräämistä tuetaan riittävästi eli milloin yksilön kompetenssin tuke-
miseen asetettu ”rima” on asetettu riittävän matalalle ja jaetaanko hänelle riittävästi 
tietoa hänelle ymmärrettävässä muodossa? 
 
Tulokset osoittavat osin, että kehitysvammaisen henkilön hoidon-, avun- ja ohjauk-
sen tarpeen kasvaessa, henkilön arjessa vaikuttavat enemmän hänestä itsestään riip-
pumattomat tekijät.  Seppälä (2010, 192) kuvaa kuinka ryhmäkodeissa vaikeavam-
maisten henkilöiden elämän järjestämisessä päädytään herkästi henkilökunta- ja or-
ganisaatiokeskeisiin työkäytäntöihin. Kuvattujen työkäytäntöjen keskeisenä tavoit-
teena on saada työ sujumaan ja helposti hallittavaksi. Toiminnan kuvataan Seppälän 
mukaan olevan hallittavaa kun vältytään hämmingiltä sekä kriisitilanteilta. (Seppälä 
2010, 192.) Opinnäytetyön tutkimuksen perusteella asumisyksiköiden arki kuvautui 
yhteensovittamisena, jossa roolissa ovat organisaatio- ja työntekijälähtöiset asiat, 
mutta myös kehitysvammaisten asukkaiden henkilökohtaiset mieltymykset ja päätök-
set. Yksiselitteistä vastausta arvopohjan perustasta liittyen asumisyksiköiden työkäy-
täntöjen sisältöön on mahdotonta antaa tulosten perusteella.  Seppälä (2010,192) on 
nostanut esille, että työntekijöiden asennoituminen kehitysvammaisten henkilöiden 
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itsemääräämisen tukemiseen ja osallistumismahdollisuuksien tarjoamiseen on orga-
nisaatio- ja työntekijälähtöisten työkäytäntöjen vallitessa ensiarvoisen tärkeää. Haas-
tattelujen perusteella kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämistä tuetaan jois-
sain määrin yksilökeskeisesti. Tämän voi mieltää kertovan asennekulttuurista, joka 
tukee itsemääräämistä. Haastatteluissa kuitenkin kerrottiin ja kuvattiin kuinka työn-
tekijöiden tulisi vielä enemmän esittää asukkaille kysymyksiä asukkaiden arkeen liit-
tyen, eli kehitettävääkin havaittiin. 
 
Vesalan (2010, 160) mukaan kehitysvammaisten henkilöiden kanssa työskentelevien 
työntekijöiden keskuudessa, kehitysvammaisen henkilön itsemääräämisen lähtökoh-
daksi ei yleensä mielletä arjen pieniä valintatilanteita. Opinnäytetyön haastattelujen 
perusteella voisi väittää, että itsemääräämisoikeuden kannalta hyvässä tilanteessa 
kehitysvammaisten henkilöiden itsemäärääminen ilmenee nimenomaisesti arjen pie-
nissä valintatilanteissa esimerkiksi työntekijöiden esittäminä kysymyksinä asukkaille 
heidän ravitsemukseensa liittyen.  
 
Tulosten voidaan nähdä osoittavan kuinka haavoittuvassa asemassa sellaisten henki-
löiden itsemäärääminen on, jotka ovat riippuvaisia arjessaan toisen henkilön myötä-
vaikutuksesta. Tähän haavoittuvuuteen viittaavat myös aikaisemmat tutkimukset, ku-
ten Erikssonin (2008, 173) tutkimustulokset, joissa on tuotu esille kuinka vammaisen 
henkilön arki on valtasuhteiden läpäisemää. Valtaa asukkaiden arjessa asukkaiden it-
sensä lisäksi käyttävät asukkaiden läheiset ja ohjaajat. Se kenellä esimerkiksi päätös-
valta lopulta on, on varmasti hyvin tilanne ja yksilökohtaista. Kehitysvammaisten 
henkilöiden parissa työskentelevien työntekijöiden, ainakin osittainen vallasta luopu-
minen, kuvataan kuitenkin olevan yksi tärkeä edellytys sille, että kehitysvammaisten 
henkilöiden itsemäärääminen toteutuu (Vesala 2010, 161). Haastatteluissa työnteki-
jät kuvasivat kuinka tulevaisuudessa kehitysvammaisten henkilöiden itsemääräämis-
oikeuden edellytysten parantamiseksi, asukkaiden tulisi olla osallisempina heitä kos-
keviin päätöksiin ja asukkaiden elämäntapoihin liittyvä säätely tulisi vähentää ja jär-
keistää. Näiden voidaan mieltää kielivän jotain valtapositioista, jotka ovat joiltain osin 
ohjaajilla, mutta josta ollaan kuitenkin valmiita joissain määrin luopumaan.   
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Haastatteluissa kuvattu asukkaiden terveydentilan perusteella tapahtuva ravitsemuk-
seen liittyvä säätely samoin kuin asukkaiden turvallisuuden vaaliminen aiheuttivat 
haastatteluissa pohdintaa säätelyn tarkoituksen mukaisuudesta. Vesala (2010,127) 
kuvaakin kuinka työntekijöiden roolin uudelleen määrittyessä kehitysvammaisten 
henkilöiden neuvonantajan ja valmentajan rooliin entisen hoidollisesti orientoitu-
neen roolin sijasta, syntyy keskenään ristiriitaisia vaatimuksia esimerkiksi juuri turval-
lisuuden ja itsemääräämisoikeuden kesken. Selkeää vastausta työntekijöiden roo-
liorientaatiosta ei tuloksista saada. Voidaan kuitenkin esittää lisäkysymys, onko työn-
tekijöiden rooli mahdollisesti muuttumassa suuntaan, jossa kehitysvammaisten hen-
kilökohtainen vastuu omaan elämään liittyvistä asioista kasvaa ja kokonaishoidolli-
suuteen liittyvä orientaatio vähenee? 
 
Nykyisin kehitysvammaisten henkilöiden tehtävän työn parissa puhutaan toisinaan 
käsitteestä voimaantuminen (powerment). Voimaantuminen on yksilön sisäinen pro-
sessi sekä samalla myös sosiaalinen prosessi. Voimaantuminen heijastuu yksilöstä 
myönteisyytenä, arvostuksen kokemisena ja myönteisinä voimavaroina. Siitä huoli-
matta, että voimaantuminen on yksilön henkilökohtainen prosessi, voidaan sitä hie-
novaraisesti tukea esimerkiksi lähityöntekijöiden toimesta. Kehitysvammaisten hen-
kilöiden asumisyhteisöissä voimaantumisen tukeminen ilmenee esimerkiksi asumis-
yhteisöjen avoimena ja luottamuksellisena ilmapiirinä.(Voimaantuminen 2014.) Opin-
näytetyön tutkimuksen myötä syntyneen tiedon voi mieltää antavan viitteitä siitä, 
että asumisyksiköiden ilmapiiristä halutaan luoda tulevaisuudessa asukkaiden näkö-
kulmasta entistä avoimempaa. Tähän viittaa esimerkiksi haastateltavien ajatukset 
siitä, että asukkaiden tulisi olla osallisempina heitä koskevaan päätöksentekoon. Voi-
daanko siis nähdä kehitysvammaisten henkilöiden asumisympäristön ilmapiireineen 
olevan kehittymässä suuntaan, jossa asukkaiden voimaantuminen mahdollistuu itse-
määräämisen ohella? 
 
Opinnäytetyö onnistui joissain määrin luomaan kuvausta opinnäytetyön tutkimuksen 
keskiössä olevasta ilmiöstä, kehitysvammaisten itsemääräämisoikeudesta, kuvauksen 
perusteella ei voi kuitenkaan tehdä laajempia yleistyksiä. Työn myötä syntynyt ku-
vaus on kuitenkin ainoastaan yksi kuvaus aiheesta. Lukijan on aina mahdollista hyväk-
syä tai riitauttaa tutkijan tekemä tulkinta tutkimuksen kohteesta (Eskola & Suoranta 
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2008, 217). Eskolan ja Suorannan (2008, 217) mukaan tutkimuksen analyysin luotet-
tavuuden näkökulmasta voidaan esittää kysymys onko tutkimusaineistosta tehty tul-
kinta ainoa mahdollinen. Vastauksena voidaan todeta, että ei ole. Tulkinta on kuiten-
kin perustettu haastatteluissa esille nousseisiin seikkoihin. Eskolan ja Suorannan 
(2008, 217) mukaan tutkimustyössä viimekätisiä totuuksia on mahdotonta löytää-
kään, sen sijaan enemmän ja vähemmän perusteltuja tulkintoja on mahdollista esit-
tää. Tämä työ edustaa yhtä tulkintaa, jota on pyritty perustelemaan tekijänsä taitojen 
sallimissa rajoissa haastatteluaineistolla.  
 
Opinnäytetyön myötä syntyi myös lukuisia lisäkysymyksiä, joista osan voi halutessaan 
jalostaa jatkotutkimusaiheiksi. Haastatteluissa esille tullut kehitysvammaisten histo-
rian, iän ja koulutaustan merkitys luovat lisäkysymyksen, millainen syvempi merkitys 
kehitysvammaisen henkilön laitostaustalla on hänen itsemääräämisoikeudelleen? Li-
säksi tulevaisuudessa voitaisiin selvittää tarkemmin millainen merkitys koulutaustalla 
on kehitysvammaisen henkilön itsemääräämiskykyyn? Jatkotutkimus aihetta voisi hy-
vin myös jalostaa työn myötä syntyneestä kysymyksestä koska yksilön itsemäärää-
misoikeuden tukemisen taso on riittävää? Tähänhän toisaalta voi antaa helpon vas-
tauksen, silloin kun itsemäärääminen toteutuu. Toisaalta voimme pohtia milloin yksi-
lön itsemäärääminen on edes itse määräämistä, kuinka rationaalisesti lopun viimein 
meistä kukin toimii? 
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Liitteet 
 
Liite 1 
Teemahaastattelun runko 
 
Teema 1. Itsemääräämisoikeus arjessa 
Kuvaa miten asukkaiden itsemääräämisoikeus toteutuu ja näkyy arjessa? 
Tarkentava kysymys: Mistä asioista asukkaat saavat itse päättää arjessaan ja  
mistä asioista asukkaat eivät saa päättää? mikä tähän on syynä?   
 
Teema 2. Itsemääräämisoikeuden tukeminen 
Kuvaile miten asukkaiden itsemääräämisoikeutta tuetaan arjessa? 
Tarkentava kysymys: Mitä te asumisen ohjaajina teette jotta asukkaiden itsemäärää-
misoikeus ja heidän omaa elämäänsä koskevien päätösten tekeminen mahdollistuu?  
 
 
Teema 3. Itsemääräämisoikeus tulevaisuudessa 
Miten sinun mielestäsi asukkaiden itsemääräämisoikeutta voitaisiin tukea tulevaisuu-
dessa paremmin asumisyksiköiden arjessa? 
Mitä tulevaisuudessa tulisi tehdä jotta asukkaiden itsemääräämisoikeus tulisi parem-
min edustetuksi arjessa? 
 
 
Arkeen liittyviä alakäsitteitä joita hyödyntämällä kysymyksen asettelua voidaan 
tarkentaa: 
-Päivärytmi, kuten heräämisen tai nukkumaan menon ajankohta ja ajankäyttö?  
-Päivittäiset toimet kuten pukeutuminen, jne?  
-Terveys, hygienia ja perushoidolliset tilanteet? 
-Ravitsemus, ruokailu? 
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-Ihmissuhteet ja kanssa käyminen? (vieraat, parisuhde jne asiat) 
-Viestintävälineiden käyttö, kuten puhelin, some jne?  
-Vapaa-aika? 
-Rahan käyttö ja asiointi? 
-Yksityisyys? 
-Sisustaminen? 
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Liite 2 
Infokirje 
 
Olen Henri Virtanen, opiskelen Jyväskylän ammattikorkeakoulussa kuntoutuksen oh-
jaajaksi (AMK) ja teen opinnäytetyötä kehitysvammaisten henkilöiden itsemäärää-
misoikeuteen liittyen. Jyväskylän ammattikorkeakoulusta opinnäytetyöni ohjaajina 
toimivat opettajat: Pirjo Walden ja Johanna Moilanen. 
Opinnäytetyön tavoitteena on kuvata miten kehitysvammaisten henkilöiden itsemää-
räämisoikeus ilmentyy, toteutuu ja miten heidän itsemääräämisoikeuttaan tuetaan 
asumisyksiköiden arjessa. 
Tutkimusaineisto kerätään haastattelemalla asumisen ohjaajia. Haastattelussa on tar-
koitus keskustella opinnäytetyön aiheesta erilaisten arkeen liittyvien teemojen kuten 
ruokailut, pukeutuminen jne avulla. Haastattelu on tarkoitus käydä rennossa hen-
gessä. Haastattelut tarkoitus on toteuttaa työajalla, jossakin siihen sopivassa rauhalli-
sessa paikassa, tai haastateltavan halutessa työajan ulkopuolella haastateltavalle so-
pivassa paikassa. 
 
Haastattelu on luottamuksellinen ja se tullaan nauhoittamaan. Nauhoitetut tallen-
teet litteroidaan, eli puhe kirjoitetaan auki sanasta sanaan. Nauhoitteet ja litteroitu 
aineisto tullaan säilyttämään niin, että ne eivät ole muiden kuin opinnäytetyön teki-
jän saatavilla. Nauhoitteet ja litteroitu aineisto hävitetään opinnäytetyön raportin 
valmistuttua. Haastattelun tuloksia tullaan käsittelemään anonyymisti eli haastatelta-
vien henkilöllisyyttä ei paljasteta missään vaiheessa opinnäytetyön tekoa tai rapor-
tointia. Opinnäytetyön raportissa käytetään todennäköisesti suoria lainauksia haas-
tatteluista siten, ettei niistä ole tunnistettavissa haastateltavia, tämän pyritään var-
mistamaan muun muassa sillä, että suorat lainaukset kirjoitetaan kirjakielellä, eikä 
sitaattien yhteyteen liitetä tunnistetietoja.  
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Opinnäytetyö julkaistaan Jyväskylän ammattikorkeakoulun käyttämässä Theseus tie-
tokannassa jos Jyväskylän ammattikorkeakoulu niin päättää ja jos Jämsän kaupungin 
edustajien kanssa ei muuta sovita. 
 
Haastattelu voidaan toteuttaa yksilöhaastatteluna jossa olemme kahden tai halutes-
sanne voin haastatella teitä parina.  
Haastatteluun halukkaita pyydän ilmoittautumaan 15.2. mennessä joko kasvotusten, 
sähköpostilla tai puhelimitse: tekstiviestillä tai soittamalla allekirjoittaneelle. 
 
Henri Virtanen 
Puh: XXXX 
g7278@student.jamk.fi 
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Liite 3 
Haastattelulupa 
 
Allekirjoittamalla tämän lupahakemuksen, annatte luvan käyttää haastattelussa ke-
rättyä tietoa AMK-opinnäytetyön aineistona. Haastatteluiden aineistoa käytetään ai-
noastaan tähän opinnäytetyöhön. Haastattelut nauhoitetaan ja litteroidaan eli kirjoi-
tetaan sanasta sanaan. Ainoastaan opinnäytetyöntekijä säilyttää ja käsittelee aineis-
toa. Aineisto ei luovuteta missään vaiheessa muiden haltuun tai käyttöön. Opinnäy-
tetyön valmistuttua kaikki nauhoitteet sekä litteroitu aineisto hävitetään. Haastatte-
luiden tulokset esitetään opinnäytetyössä niin, ettei haastateltavien henkilöllisyys 
tule niistä esille. Opinnäytetyössä ei tulla esittämään mitään tunnistetietoja. 
 
 
 
Henri Virtanen/   Haastateltavan nimi ja  
Haastattelija    nimenselvennys 
 
 
 
 
 
